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® CALIDAD DEL AIRE INTERIOR:

INTRODUCCION

Xavier Guardino Sola

La conexién entre el uso de un edificio como lugar de trabajo o
vivienda y la aparicién, en algunos casos, de molestias y sintomas
que responden a la definicion de una enfermedad es un hecho
que ya no puede cuestionarse. La principal responsable es la
contaminacion de diversos tipos presente en el edificio, que suele
denominarse “mala calidad del aire en interiores”. Los efectos
adversos debidos a esa deficiente calidad del aire en espacios
cerrados afecta a muchas personas, ya que se ha demostrado que
los habitantes de las ciudades pasan entre el 58 y el 78 % de su
tiempo en un ambiente interior que se encuentra contaminado en
mayor o menor grado. Es un problema que se ha visto agravado
por la construccion de edificios disefiados para ser mas herme-
ticos y que reciclan el aire con una proporcion menor de aire
fresco procedente del exterior con el fin de aumentar su rentabi-
lidad energética. Actualmente se acepta de forma general que los
edificios que carecen de ventilacién natural presentan riesgo de
exposicion a contaminantes.

El término aire interior suele aplicarse a ambientes de interior
no industriales: edificios de oficinas, edificios publicos (colegios,
hospitales, teatros, restaurantes, etc.) y viviendas particulares.
Las concentraciones de contaminantes en el aire interior de estas
estructuras suelen ser de la misma magnitud que las encontradas
habitualmente al aire exterior, y mucho menores que las exis-
tentes en el medio ambiente industrial, donde se aplican normas
relativamente bien conocidas con el fin de evaluar la calidad del
aire. Aun asi, muchos ocupantes de edificios se quejan de la
calidad del aire que respiran, por lo que es necesario investigar
esta situacion. La calidad del aire interior comenzé a conside-
rarse un problema a finales del decenio de 1960, aunque los
primeros estudios no se llevaron a cabo hasta unos diez afos
después.

Aunque pareceria ldgico pensar que para que la calidad del
aire sea buena, éste debe contener los componentes necesarios
en proporciones apropiadas, en realidad es a través del usuario
(de su respiracién), como mejor puede valorarse su calidad.
La razén esta en que el aire inhalado se percibe perfectamente a
través de los sentidos, ya que el ser humano es sensible a los
efectos olfativos e irritantes de cerca de medio millon de
compuestos quimicos. Por consiguiente, si los ocupantes de un
edificio estan todos satisfechos con el aire, se dice que éste es de
alta calidad, y de mala calidad si sucede lo contrario. ;Significa
esto que es posible predecir cémo se percibira el aire a partir de
su composicion? Si, pero sélo en parte. Es un método que puede
aplicarse a ambientes industriales, donde los compuestos
quimicos especificos relacionados con la produccion se conocen,
se determinan sus concentraciones y se comparan con valores
limite umbral. Pero en edificios no industriales donde puede
haber millares de sustancias quimicas en el aire pero en concen-
traciones tan bajas que, quiza, sean miles de veces menores que
los limites establecidos para el medio ambiente industrial, la
situacion es diferente. En la mayoria de estos casos la informa-
cién sobre la composicion quimica del aire interior no nos
permite predecir como se percibird el aire, ya que el efecto
conjunto de miles de estos contaminantes, junto con la tempera-
tura y la humedad, pueden producir un aire que se percibe
como irritante, viciado o enrarecido, es decir, de mala calidad.
Algo parecido sucede con la composicion detallada de un
alimento y su sabor: el andlisis quimico es insuficiente para
predecir si el alimento tendrd un sabor bueno o malo. Por este
motivo, cuando se planifica un sistema de ventilacion y su
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Figura 44.1 = Sintomas y enfermedades relacionados con
la calidad del aire interior.

0J0S
Sequedad, picor/escozor, lagrimeo,
enrojecimiento. N

VIAS RESPIRATORIAS ALTAS

(nariz y garganta) Sequedad,

picor,/escozor, congestion nasal, goteo

nasal, estornudos, epistaxis, dolor de garganta.

PULMONES

Opresidn tordcica, sensacion
de ahogo, sibilancias,

tos seca, bronquitis

PIEL
Enrojecimiento, sequedad, picor
generalizado y localizado.

GENERAL

Cefalea, debilidad, somnolencia,/letargo,
dificultad para concentrarse, initabilidad,
ansiedad, nduseas, mareo.

ENFERMEDADES MAS FRECUENTES:

HIPERSENSIBILIDAD
Neumonitis por hipersensibilidad, fiebre por humidificadores, asma, rinitis, dermatitis.

INFECCIONES
Legionelosis (enfermedad del legionario), fiebre de Pontiac, tuberculosis, resfriado
comdn, gripe. De origen quimico o fisico desconocido, incluido el cdncer.

mantenimiento periédico, rara vez se requiere un analisis
quimico exhaustivo.

Existe otro punto de vista que considera a las personas como
Unica fuente de contaminacion del aire interior. Y no seria equi-
vocado si estuviéramos tratando con materiales de construccion,
muebles y sistemas de ventilacion como los utilizados hace
50 afios, cuando predominaban el ladrillo, la madera y el acero.
Ahora bien, con los materiales modernos la situacion ha
cambiado. Todos los materiales generan contaminacion, unos en
pequefia y otros en gran cantidad, y juntos contribuyen al dete-
rioro de la calidad del aire interior.

Los cambios en el estado de salud de una persona debidos a la
mala calidad del aire interior pueden manifestarse en diversos
sintomas agudos y cronicos asi como en forma de diversas enfer-
medades especificas. Todos ellos se ilustran en la Figura 44.1.
Aunque los casos en que la mala calidad del aire interior da
lugar al desarrollo completo de una enfermedad son pocos,
puede causar malestar, estrés, absentismo laboral y pérdida de
productividad (con aumentos paralelos de los costes de produc-
cion); ademas, las acusaciones sobre problemas relacionados con
los edificios pueden generar rapidamente un conflicto entre los
ocupantes, sus empresas y los propietarios de los edificios.

Por lo comun resulta dificil establecer con precision en qué
medida la mala calidad del aire interior puede afectar a la salud,
ya que no se dispone de suficiente informacion con respecto a la
relacion entre la exposicion y el efecto a las concentraciones a
las que suelen estar presentes los contaminantes. Por tanto, es
necesario obtener informacion en condiciones de dosis elevadas
(como las de las exposiciones en el entorno industrial) y
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extrapolarla a dosis mucho mas bajas con el margen de error
correspondiente. Por otro lado, aunque se conocen bien los
efectos de la exposicibn aguda a muchos contaminantes
presentes en el aire, existen importantes lagunas en los datos
relativos a las exposiciones a largo plazo a concentraciones bajas
y a mezclas de diferentes contaminantes. Los conceptos de nivel
sin efecto (NSE), efecto nocivo y efecto tolerable, confusos
incluso en el ambito de la toxicologia industrial, son aqui ain
maés dificiles de definir. Se han realizado pocos estudios conclu-
yentes sobre este tema, tanto relativos a edificios publicos y
oficinas como a viviendas particulares.

Existen normas para la calidad del aire en el exterior estable-
cidas con el fin de proteger a la poblacion general. Se han obte-
nido determinando los efectos adversos sobre la salud debidos
a la exposicion a contaminantes en el medio ambiente. Son
utiles como directrices generales para conseguir una calidad
aceptable del aire interior; las propuestas por la Organizacién
Mundial de la Salud son un ejemplo de estas normas. Se han
establecido criterios técnicos [como el valor limite umbral
de la conferencia Americana de Higienistas Industriales del
Gobierno (American Conference of Governmental Industrial
Hygienists, ACGIH) de Estados Unidos y los valores limite legal-
mente establecidos para ambientes industriales en diferentes
paises, para los trabajadores adultos y para duraciones especi-
ficas de exposicion que, por lo tanto, no pueden aplicarse direc-
tamente a la poblacién general. La Sociedad Americana de
Ingenieros de Calefaccion, Refrigeracion y Acondicionamiento
del Aire (American Society of Heating, Refrigeration and Air
Conditioning Engineers, ASHRAE) de Estados Unidos ha
elaborado una serie de normas y recomendaciones, muy utili-
zadas para la valoracion de la calidad del aire interior.

Otro aspecto que debe considerarse como parte de la calidad
del aire interior es su olor, ya que éste suele ser el parametro defini-
torio. La combinacion de un cierto olor con el leve efecto irritante
de un compuesto en el aire de un interior puede conducirnos a
definir su calidad como “fresca” y “limpia” o como “viciada” y
“contaminada”. Por consiguiente, el olor es muy importante al
definir la calidad del aire interior. Aunque los olores dependen
objetivamente de la presencia de compuestos en cantidades supe-
riores a sus umbrales olfativos, a menudo se evallan desde un
punto de vista estrictamente subjetivo. Debe tenerse en cuenta
que la percepcién de un olor puede deberse a los olores de nume-
rosos compuestos diferentes y que la temperatura y la humedad
también pueden modificar sus caracteristicas. Desde el punto de
vista de la percepcidn, son cuatro las caracteristicas que nos
permiten definir y medir los olores: intensidad, calidad, tolerabi-
lidad y umbral. Con todo, es muy dificil “medir” los olores desde
un punto de vista quimico en el aire interior. Por esa razon la
tendencia es eliminar los olores “malos” y utilizar, en su lugar, los
considerados buenos con el fin de dar al aire una calidad agra-
dable. El enmascaramiento de los malos olores con otros agrada-
bles suele fracasar, ya que pueden reconocerse por separado
olores de muy diferentes calidades, y el resultado es imprevisible.

Cuando més del 20 % de los ocupantes de un edificio se
quejan de la calidad del aire o presentan sintomas claros se
puede afirmar que existe el fenémeno conocido como sindrome
del edificio enfermo. Se manifiesta en diversos problemas fisicos y
ambientales asociados a interiores no industriales. Los casos de
sindrome del edificio enfermo suelen ir acompafiados de las
caracteristicas siguientes: las personas afectadas presentan
sintomas indeterminados, similares a los del resfriado comdn o a
los de las enfermedades respiratorias; los edificios son eficientes
en ahorro de la energia y tienen un disefio y una construccion
modernos o han sido remodelados recientemente con mate-
riales nuevos, y los ocupantes no pueden controlar la tempera-
tura, la humedad ni la iluminacién de su lugar de trabajo. La
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distribucion porcentual estimada de las causas mas frecuentes de
sindrome del edificio enfermo es: ventilacion insuficiente debida
a falta de mantenimiento, distribucion deficiente y entrada insu-
ficiente de aire fresco (50 a 52 %); contaminacién generada en el
interior, como la producida por las maquinas de oficina, el humo
del tabaco y los productos de limpieza (17 a 19 %); contamina-
cion procedente del exterior del edificio debida a una disposi-
cién inadecuada de las entradas de aire y de los respiraderos de
aspiracion (11 %); contaminacion microbioldgica del agua estan-
cada en los conductos del sistema de ventilacion, humidifica-
dores y torres de refrigeracion (5 %), y formaldehido y otros
compuestos organicos emitidos por los materiales de construc-
cion y decoracion (3 a 4 %). Por tanto, en la mayoria de los casos
se cita la ventilacién como importante causa originaria.

Otra cuestion de naturaleza diferente es la de las enferme-
dades relacionadas con los edificios, mas graves aunque menos
frecuentes, que van acompafiadas de sintomas clinicos muy defi-
nidos y resultados de laboratorio claros. Algunos ejemplos de
estas enfermedades son la neumonitis por hipersensibilidad, la
fiebre del humidificador, la legionelosis y la fiebre de Pontiac.
Una opinion bastante generalizada entre los investigadores es
que estas enfermedades deben considerarse independientes del
sindrome del edificio enfermo.

Se han llevado a cabo estudios para confirmar las causas de
los problemas de calidad del aire y sus posibles soluciones. En los
ultimos afios, el conocimiento de los contaminantes presentes en
el aire interior y de los factores que contribuyen al deterioro de
su calidad ha avanzado de forma considerable, aunque queda
todavia mucho camino por recorrer. Los estudios realizados en
los dltimos 20 afios han demostrado que la presencia de conta-
minantes en muchos ambientes de interior es superior a la
prevista y, ademas, se han identificado contaminantes diferentes
a los presentes en el aire exterior. Lo cual contradice la suposi-
cién de que los interiores sin actividad industrial carecen hasta
cierto punto de contaminantes y que, en el peor de los casos, su
composicion podria ser equivalente a la del aire libre. Los conta-
minantes como el radén y el formaldehido se identifican casi
exclusivamente en el medio ambiente interior.

La calidad del aire interior, incluida la de las viviendas, se ha
convertido en un problema de salud ambiental, como el control
de la calidad del aire en el exterior o la exposicion en el trabajo.
Ahora bien, ya se ha comentado que una persona residente en
un area urbana pasa entre el 58 y el 78 % de su tiempo en un
medio ambiente de interior, y las personas méas susceptibles
(esto es, los ancianos, los nifios pequefios y los enfermos) son las
que mas tiempo estan en esas condiciones. Es un asunto que
comenzd a preocupar a partir de 1973 cuando, debido a la crisis
energética, los esfuerzos dirigidos a la conservacion de energia se
concentraron en la reduccion de la entrada del aire exterior a los
espacios interiores en la mayor medida posible, con el fin de
disminuir los costes de calefaccion y refrigeracion de los edifi-
cios. Aunque no todos los problemas relacionados con la calidad
del aire interior son consecuencia de medidas en materia de
ahorro de energia, es evidente que conforme fue generalizan-
dose ese principio, comenzaron a aumentar las quejas sobre la
calidad del aire interior y a surgir todos los problemas.

Otro asunto digno de atencion es la presencia de microorga-
nismos en el aire interior, lo que puede causar problemas de
caracter infeccioso y alérgico. No debe olvidarse que los micro-
organismos son un componente normal y esencial de los ecosis-
temas. Por ejemplo, en el suelo y en la atmdsfera suelen hallarse
diversos hongos y bacterias saprofitos que se nutren de materia
organica muerta del medio ambiente, los cuales se han detec-
tado también en el medio ambiente de interiores. Los problemas
de contaminacién bioldgica en interiores han sido objeto de
interés en los Gltimos afos.
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Figura 44.2 < Diagrama de un edificio que muestra diversas fuentes de contaminantes de interior y de exterior.
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El brote de enfermedad del legionario de 1976 es el caso que
mas ha llamado la atencién de una enfermedad causada por un
microorganismo en el medio ambiente de interiores. Otros
agentes infecciosos, como los virus que pueden causar enferme-
dades respiratorias agudas, también son detectables en inte-
riores, especialmente si la densidad de ocupacion es alta y existe
una recirculacién de aire importante. En realidad, no se conoce
en qué medida los microorganismos o sus componentes estan
implicados en la aparicion de enfermedades asociadas a los
edificios. Se han desarrollado protocolos (s6lo en cierta medida)
para demostrar y analizar numerosos tipos de agentes micro-
bianos, y aun asi, la interpretacién de los resultados es en
ocasiones incoherente.

Aspectos del sistema de ventilacion

La calidad del aire interior en un edificio depende de una serie de
variables, como la calidad del aire del exterior, el disefio del
sistema de ventilacion y acondicionamiento del aire, las condi-
ciones en que opera y se mantiene este sistema, la division en
compartimentos del edificio y las fuentes interiores de contami-
nantes y su magnitud (véase la Figura 44.2). En suma, puede afir-
marse que los defectos mas frecuentes son consecuencia de una
ventilacion inadecuada, de la contaminacion generada en el inte-
rior y de la procedente del exterior.

Con respecto al primero de estos problemas, las causas de
ventilacion inadecuada pueden ser: una entrada insuficiente de
aire fresco debido a un nivel alto de recirculacion del aire 0 a un
bajo volumen de entrada; la colocacion y orientacion incorrectas
en el edificio de los puntos de entrada del aire exterior; una
distribucion deficiente y, en consecuencia, una mezcla incom-
pleta con el aire del edificio, lo que puede originar estratifica-
cion, zonas no ventiladas, diferencias de presién no previstas que
originan corrientes de aire y cambios continuos en las caracteris-
ticas termohigromeétricas (que advierte el ocupante al moverse
por el edificio) y filtracion incorrecta del aire debida a la falta de
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mantenimiento o a un disefio inadecuado del sistema de filtrado
(una deficiencia particularmente grave cuando el aire exterior es
de mala calidad o cuando el nivel de recirculacion es elevado).

Origen de los contaminantes

La contaminacién en el interior tiene diferentes origenes: los
propios ocupantes, los materiales inadecuados o con defectos
técnicos utilizados en la construccion del edificio; el trabajo reali-
zado en el interior; el uso excesivo o inadecuado de productos
normales (plaguicidas, desinfectantes, productos de limpieza y
encerado); los gases de combustion (procedentes del tabaco, de las
cocinas, de las cafeterias y de los laboratorios); y la conjuncion de
contaminantes procedentes de otras zonas mal ventiladas que se
difunde hacia &reas vecinas, afectandolas. Téngase en cuenta que
las sustancias emitidas en el aire interior tienen muchas menos
oportunidades de diluirse que las emitidas en el aire exterior
debido a las diferencias de volumen de aire disponible. En lo que
respecta a la contaminacion biolégica, su origen se debe funda-
mentalmente a la presencia de agua estancada, de materiales
impregnados con agua, gases, etc., y a un mantenimiento inco-
rrecto de los humidificadores y las torres de refrigeracion.

Por dltimo, debe considerarse también la contaminacion
procedente del exterior. Con respecto a la actividad humana,
hay tres fuentes principales: la combustién en fuentes estaciona-
rias (centrales energéticas), la combustién en fuentes moviles
(vehiculos) y los procesos industriales. Los cinco contaminantes
maés importantes emitidos por estas fuentes son: el mondxido de
carbono, los 6xidos de azufre, de nitrégeno, los compuestos
organicos volatiles (incluidos los hidrocarburos), los hidrocar-
buros aromaticos policiclicos y las particulas. La combustion
interna de los vehiculos es la principal fuente de monoxido de
carbono e hidrocarburos y una fuente importante de dxidos de
nitrégeno. La combustién en fuentes estacionarias es el principal
origen de los Oxidos de azufre. Los procesos industriales y las
fuentes estacionarias de combustion generan mas de la mitad de
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las particulas emitidas al aire por la actividad humana, y los
procesos industriales pueden ser fuente de compuestos organicos
volatiles. También hay contaminantes generados de forma
natural propulsados a través del aire, como las particulas de
polvo volcanico, la sal de suelo y de mar, las esporas y los micro-
organismos. La composicion del aire exterior varia de un lugar a
otro, en funcion de la presencia y la naturaleza de las fuentes de
contaminacién circundantes y de la direccion del viento predo-
minante. En el aire exterior “limpio” (sin fuentes de contamina-
cion) suele hallarse la siguiente concentracion de contaminantes:
dioxido de carbono, 320 ppm; ozono, 0,02 ppm; mondxido de
carbono, 0,12 ppm; 6xido nitrico, 0,003 ppm; y dibéxido de
nitrégeno, 0,001 ppm. Ahora bien, estos valores aumentan nota-
blemente en el aire urbano.

Al margen de los contaminantes generados en el exterior, en
ocasiones ocurre que el aire contaminado procedente del
edificio sale al exterior y penetra de nuevo a través de las
entradas del sistema de aire acondicionado. O bien se infiltra a
través de los cimientos del edificio (p. ej., el radon, los gases de
combustibles, los efluvios de las alcantarillas, los fertilizantes, los
insecticidas y desinfectantes). Se ha observado que cuando
aumenta la concentracion de un contaminante en el aire exte-
rior, o hace también en el interior, aunque de forma mas lenta
(la relacién es similar cuando la concentracion disminuye); por
consiguiente, puede afirmarse que los edificios ejercen un efecto
de escudo frente a los contaminantes externos. Con todo, el
medio ambiente del interior de un edificio no es, naturalmente,
un reflejo exacto de las condiciones del exterior.

Los contaminantes presentes en el aire interior se diluyen en
el aire exterior que entra en el edificio y lo acompafian al salir.
Cuando la concentracion de un contaminante es menor en el
aire del exterior que en el del interior, el intercambio de ambos
causard la reduccion de la concentracion del contaminante en el
aire interior del edificio. Si un contaminante se origina en el
exterior y no en el interior, ese intercambio producira un
aumento de su concentracion en el interior, como se comenté
anteriormente.

Los modelos para el equilibrio de las cantidades de contami-
nantes en el aire interior se basan en el calculo de su acumula-
cion, en unidades de masa con respecto al tiempo, a partir de la
diferencia entre la cantidad que entra mas la que se genera en el
interior, y la que sale con el aire més la que se elimina por otros
medios. Si se dispone de valores apropiados para cada uno de
los factores de la ecuacién, podra estimarse la concentracion en
el interior para varias condiciones. El uso de esta técnica
permite comparar las diferentes alternativas de control de la
contaminacion en interiores.

Los edificios con bajas tasas de intercambio con el aire exte-
rior se clasifican como estancos o energéticamente eficaces.
Y este Gltimo calificativo se debe a que en invierno entra en ellos
menos aire frio, reduciendo la energia necesaria para calentar el
aire hasta la temperatura ambiente, recortando asi los costes de
calefaccion. A la par, cuando hace calor, también se utiliza
menos energia para enfriar el aire. Los edificios que no tienen
estas caracteristicas se ventilan abriendo puertas y ventanas por
un proceso natural. Ahora bien, aun estando cerradas, las dife-
rencias de presién debidas al viento y al gradiente térmico exis-
tente entre el interior y el exterior, fuerzan la entrada del aire a
través de las grietas y hendiduras, de las juntas de ventanas y
puertas, de la chimeneas y de otras aberturas, lo que origina la
denominada ventilacion por infiltracion.

La ventilacion de un edificio se mide en renovaciones por
hora. Una renovacion por hora significa que cada hora entra
desde el exterior un volumen de aire igual al volumen del
edificio; de la misma forma, cada hora se expulsa al exterior un
volumen similar de aire interior. Si no hay ventilacién forzada
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(con un ventilador), este valor es dificil de determinar, aunque se
considera que varia entre 0,2 y 2,0 renovaciones por hora. Si los
otros pardmetros no varian, la concentracion de contaminantes
generados en el interior serd menor en edificios con valores
elevados de renovacién, aunque estos valores no son una
garantia de calidad del aire interior. Salvo en &reas con una
contaminacién atmosférica considerable, los edificios mas
abiertos tienen una concentracion de contaminantes menor en
el aire interior que los construidos mas herméticamente. Con
todo, los edificios mas abiertos tienen menor eficacia energética.
El dilema entre la eficacia energética y la calidad del aire tiene
gran importancia.

Muchas de las medidas para reducir los costes de energia
afectan a la calidad del aire interior en mayor o menor grado.
Ademés de reducir la velocidad con la que el aire circula dentro
del edificio, los esfuerzos para aumentar el aislamiento y la
impermeabilidad de éste requieren la instalacion de materiales
que pueden ser fuentes de contaminacion en el interior. Otra
medida, como afiadir a los viejos sistemas de calefaccion central,
a menudo ineficaces, fuentes secundarias que calientan o
consumen el aire interior pueden elevar también los niveles de
contaminacion en el interior.

Entre los contaminantes mas habituales en el aire interior se
encuentran, aparte de los procedentes del exterior, los metales, el
amianto y otros materiales fibrosos, el formaldehido, el ozono,
los plaguicidas y los compuestos organicos en general, el radon,
el polvo doméstico y los aerosoles biologicos. A ellos se afiade
una amplia variedad de microorganismos, como los hongos, las
bacterias, los virus y los protozoos, de los cuales los hongos y las
bacterias sapréfitos son los que mejor se conocen, probable-
mente debido a que se dispone de la tecnologia necesaria para
medirlos en el aire. No puede decirse lo mismo de los virus, las
rickettsias, las clamidias, los protozoos y muchos hongos y bacte-
rias patégenos, para cuyo muestreo y recuento no se dispone
todavia de la metodologia apropiada. Entre los agentes infec-
ciosos merecen especial mencion los siguientes: Legionella pneu-
mophila, Mycobacterium avium, virus, Coxiella burnetii e Histoplasma
capsulatum; y entre los alergenos: Cladosporium, Penicillium y
Cytophaga.

Investigacion de la calidad del aire interior

La experiencia indica que las técnicas tradicionales utilizadas en
la higiene industrial y en la calefaccion, la ventilacion y el acondi-
cionamiento del aire no siempre proporcionan resultados satisfac-
torios para resolver los problemas actuales, ni ain los mas
comunes, en materia de calidad del aire interior, aunque el cono-
cimiento béasico de estas técnicas permite una buena aproxima-
cion para tratar o reducir los problemas de forma rapida y
barata. La solucién a los problemas de la calidad del aire interior
requiere a menudo, ademas de uno o mas expertos en calefac-
cion, ventilacion y acondicionamiento del aire e higiene indus-
trial, de especialistas en el control de la calidad del aire interior,
en quimica analitica, en toxicologia, en medicina ambiental, en
microbiologia, en epidemiologia y en psicologia.

Cuando se realiza un estudio sobre la calidad del aire interior,
los objetivos establecidos influirdn profundamente en su disefio y
en las actividades dirigidas a la toma de muestras y la evalua-
cion, ya que en algunos casos se primaran los procedimientos
que proporcionen una respuesta rapida, mientras que en otros
seran los valores globales. La duracién del programa estara
dictada por el tiempo necesario para obtener muestras represen-
tativas, y dependera también de la estacion y de las condiciones
meteoroldgicas. Si el objetivo es realizar un estudio de exposi-
cion y efecto, ademas de muestras a largo y corto plazo
para evaluar picos, serd necesario tomar muestras personales
para confirmar la exposicion directa de las personas.

INTRODUCCION
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Para algunos contaminantes existen métodos validados y muy
utilizados, pero sélo son unos pocos. Las técnicas para medir los
niveles de muchos de los contaminantes presentes en interiores
normalmente estan basadas en aplicaciones de higiene indus-
trial; pero dado que las concentraciones que nos interesan en el
aire interior suelen ser mucho menores que las presentes en
ambientes industriales, esos métodos suelen ser inadecuados.
En los métodos de medicidn de la contaminacion atmosférica se
utilizan mérgenes de concentraciones similares, pero son pocos
los contaminantes a los que pueden aplicarse; ademas, el uso de
estos métodos en el aire interior presenta dificultades: por
ejemplo, un instrumento de muestreo de gran volumen para
determinar particulas no sélo seria demasiado ruidosos, sino que
podria modificar la propia calidad del aire interior.

En la determinacion de contaminantes en el aire interior se
utilizan diferentes procedimientos: monitores continuos e instru-
mentos de muestreo (activos de tiempo completo, pasivos de
tiempo completo, directos y personales). Actualmente existen
procedimientos adecuados para medir los niveles de formalde-
hido, de éxidos de carbono y nitrégeno, de compuestos orga-
nicos volatiles y de radén, entre otros. Los contaminantes
bioldgicos se determinan mediante técnicas de sedimentacion en
placas de cultivo abiertas; actualmente se utilizan cada vez
mas los sistemas activos que hacen que el aire choque contra
una placas con nutrientes que se cultivan posteriormente.
La cantidad de microorganismos presentes se expresa en
unidades de formacién de colonias por metro cubico.

Al investigar un problema de calidad del aire interior de un
edificio suele elaborarse previamente una estrategia practica que
consiste en una aproximacion en fases. La primera, la investiga-
cién inicial, puede realizarse utilizando técnicas de higiene
industrial y debe estructurarse de forma que el investigador no
necesite ser un especialista en el campo de la calidad del aire
interior. Se lleva a cabo una inspeccion general del edificio y se
comprueban sus instalaciones, en particular las que afectan a la
regulacion y al funcionamiento correcto del sistema de calefac-
cioén, ventilaciéon y acondicionamiento del aire, de acuerdo con
las normas establecidas en el momento de su instalacion. Es
importante a este respecto considerar si las personas afectadas
son capaces de modificar las condiciones de su entorno. Si el
edificio no tiene sistemas de ventilacion forzada, debe estudiarse
el grado de eficacia de la ventilacion natural de la que dispone.
Si después de su revision (y ajuste en caso necesario), las condi-
ciones de funcionamiento de los sistemas de ventilacion cumplen
las normas, y aun asi continGan las quejas, deberd llevarse a
cabo una investigacion técnica de tipo general para determinar
el grado y la naturaleza del problema. La investigacion inicial
también debe permitir una valoracion de si los problemas han
de considerarse Unicamente desde el punto de vista del edificio,
0 si sera necesaria la intervencion de especialistas en higiene,
psicologia y otras disciplinas.

Si el problema no se identifica y resuelve en esta primera fase,
hay otras posteriores en las que se realizan investigaciones mas
especializadas que se ocupan de los problemas potenciales iden-
tificados en la primera fase. Tales investigaciones pueden incluir
un analisis mas detallado del sistema de calefaccion, ventilacion
y acondicionamiento del aire del edificio, una evaluacién mas
amplia de los materiales de los que se sospecha que emiten gases
y particulas, un andlisis quimico detallado del aire ambiente en
el edificio y evaluaciones médicas o epidemioldgicas para
detectar sintomas de enfermedad.

En lo que respecta al sistema de calefaccion, ventilacion y
acondicionamiento del aire, debe revisarse el equipo de refrige-
racion para comprobar la ausencia de crecimiento microbiano y
de acumulacion de agua en sus bandejas de goteo, deben
comprobarse las unidades de ventilacion para verificar que
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funcionan correctamente, deben examinarse los sistemas de
entrada y retorno del aire en varios puntos para comprobar su
hermeticidad, y debe comprobarse el interior de los conductos
suficientemente como para confirmar que no hay microorga-
nismos. La Ultima consideracion es fundamental cuando se
utilizan humidificadores, aparatos que requieren programas de
mantenimiento, funcionamiento e inspeccion especialmente
meticulosos con el fin de prevenir el crecimiento de microorga-
nismos, los cuales pueden propagarse a través del sistema de aire
acondicionado.

Las medidas que suelen adoptarse por lo comun para mejorar
la calidad del aire interior de un edificio son: la eliminacion de la
fuente, su aislamiento o ventilacion independiente, la separacion
entre la fuente y las personas a las que afecta, la limpieza
general del edificio y un mayor nivel de comprobacién y mejora
del sistema de calefaccion, ventilacion y acondicionamiento del
aire. Lo cual puede implicar desde modificaciones en puntos
concretos hasta un nuevo disefio. El proceso suele ser repetitivo,
por lo que el estudio debe reiniciarse varias veces, utilizando
técnicas mas avanzadas en cada ocasion. En el capitulo 45 de
esta Enciclopedia se ofrece una descripcion mas detallada de las
técnicas de control.

Por ultimo, es de destacar que ni aun con las investigaciones
mas completas sobre la calidad del aire interior es posible esta-
blecer una relacién clara entre las caracteristicas y la composi-
cion del aire interior y la salud y el bienestar de sus ocupantes.
Sélo la experiencia, por un lado, y el disefio racional de la venti-
lacién, de la ocupacion y de la divisién en compartimentos de
los edificios, por el otro, son posibles garantias desde un prin-
cipio de que la calidad del aire interior sera adecuada para la
mayoria de sus ocupantes.

NATURALEZA Y FUENTES DE LOS
CONTAMINANTES QUIMICOS EN
EL INTERIOR

Derrick Crump

Contaminantes quimicos caracteristicos
Los contaminantes quimicos del aire interior pueden tomar
forma de gases y vapores (inorganicos y organicos) y de parti-
culas, y pueden haber penetrado al interior desde el ambiente
exterior o bien haberse formado dentro del edificio. La impor-
tancia relativa del origen interior o exterior varia segun los
distintos contaminantes y en funcién del tiempo.

He aqui los contaminantes quimicos principales y mas
comunes en el aire interior:

1. diéxido de carbono (CO,), un producto metabdlico que se
utiliza a menudo como indicador del nivel general de conta-
minacion del aire en relacion con la presencia de seres
humanos en el interior;

2. monodxido de carbono (CO), dxidos de nitrégeno (NO,) y
dioxido de azufre (SO,), gases de combustion inorganicos
formados fundamentalmente durante la combustion de
combustibles y de ozono (O,), producto de reacciones foto-
quimicas en atmdésferas contaminadas aunque también puede
ser liberado por algunas fuentes de interiores;

3. compuestos organicos que se originan a partir de diversas
fuentes interiores y del exterior. En el aire interior hay cientos
de compuestos quimicos organicos, aunque la mayoria estan
presentes a concentraciones muy bajas. Tales compuestos
pueden agruparse en funcién de su punto de ebulli-
cion; en la Tabla 44.1 se muestra una clasificacion muy
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Tabla 44.1 e Clasificacion de los contaminantes organicos en interiores.

Categoria  Descripcion Abreviatura
1 Compuestos organicos muy volatiles (gaseosos) COMV
2 Compuestos organicos volatiles cov
Compuestos organicos semivolatiles cosv
Compuestos organicos asociados a particulas
0 materia organica particulada MOP

Rango de ebullicién (°C)

<0
50

240

380

Métodos de muestreo utilizados habitualmente
en estudios de campo

a50-100 Muestreo de lotes; adsorcion en carbon vegetal
-100 a 240-260 Adsorcion en Tenax, negro de humo molecular o
carbon vegetal
-260 a 380-400 Adsorcion en espuma de poliuretano o XAD-2
Filtros de recogida

utilizada que identifica cuatro grupos de compuestos orga-
nicos: a) compuestos organicos muy volatiles (COMV);
b) compuestos organicos volatiles (COV); ¢) compuestos orga-
nicos semivolatiles (COSV), y d) compuestos organicos
asociados a particulas (COAP). Los compuestos organicos de
fase particulada se disuelven o adsorben en particulas.
Pueden transformarse en vapor o en particulas, dependiendo
de su volatilidad. Por ejemplo, los hidrocarburos poliaroma-
ticos (HPA) constituidos por dos anillos de benceno fusio-
nados (p. €j., el naftaleno) se encuentran principalmente en la
fase de vapor y los constituidos por cinco anillos (p. €j., el
benz[a]pireno) predominantemente en la pase particulada.

Una caracteristica importante de los contaminantes del aire
interior es que sus concentraciones varian espacial y temporal-
mente mas que las del exterior. Esto es debido a la gran variedad
de fuentes, al funcionamiento intermitente de algunas de ellas y
en los diversos desagties existentes.

Las concentraciones de contaminantes generados principal-
mente por fuentes de combustién estdn sometidas a grandes
variaciones temporales y tienen un caracter intermitente. Las
liberaciones esporadicas de compuestos organicos volatiles
debidas a actividades humanas como la pintura, también varian
enormemente con el tiempo. Otras emisiones, como la libera-
cion de formaldehido a partir de productos con base de madera,
varian con los cambios de temperatura y de humedad del
edificio, pero tienen un caracter continuo. La emision de
compuestos quimicos organicos a partir de otros materiales
puede depender menos de las condiciones de temperatura y
humedad, pero sus concentraciones en el aire interior depen-
deran en gran medida de las condiciones de ventilacion.

Las variaciones espaciales dentro de una habitacion suelen ser
menos pronunciadas que las temporales. Dentro de un edificio
puede haber grandes diferencias por lo que se refiere a fuentes
localizadas: es el caso de las fotocopiadoras en una oficina
central, los hornos de gas en la cocina de un restaurante y las
zonas restringidas para el consumo de tabaco.

Fuentes dentro del edificio

Los niveles elevados de contaminantes generados por combus-
tién, en particular de diéxido de nitrogeno y mondxido de
carbono en espacios interiores, suelen proceder de aparatos de
combustion mal ventilados 0 con un mantenimiento deficiente y
del consumo de tabaco. Los calentadores de queroseno y de gas
no ventilados emiten cantidades importantes de CO, CO,, NO,,
SO,, particulas y formaldehido. Las cocinas y hornos de gas
también liberan estos productos directamente al aire interior.
En condiciones de funcionamiento normales, los calentadores de
aire a presion con calefaccion por gas y los calentadores de agua
no deben liberar productos de combustion al aire interior
del edificio. Ahora bien, puede producirse un escape y reflujo
de gases de combustion en aparatos defectuosos cuando la
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habitacion estd despresurizada debido a la confluencia de los
sistemas de escape y a ciertas condiciones meteorolGgicas.

Humo de tabaco ambiental

La contaminacion del aire interior por el humo de tabaco
procede del flujo lateral y del flujo principal de humo exhalado, y
generalmente recibe el nombre de humo de tabaco ambiental
(HTA). Se han identificado varios millares de componentes dife-
rentes del humo del tabaco, cuyas cantidades individuales varian
en funcion del tipo de cigarrillo y de las condiciones de produc-
cion de humo. Los principales compuestos quimicos asociados al
HTA son: nicotina, nitrosaminas, HPA, CO, CO,, NO,, acro-
leina, formaldehido y cianuro de hidrégeno.

Materiales y mobiliario de edificios

Los materiales que mas interés han despertado como fuentes de
contaminacion del aire interior han sido los tableros a base de
madera que contienen resina de formaldehido ureico (FU) y
los aislantes de paredes mediante una camara de aire con FU.
El formaldehido que emiten estos productos eleva los niveles del
mismo en los edificios, fendmeno que se ha asociado a numerosos
casos de mala calidad del aire interior en paises desarrollados, en
particular a finales del decenio de 1970 y principios del de 1980.
En la Tabla 44.2 se presentan ejemplos de materiales que liberan
formaldehido en los edificios, y se muestra que las tasas mas
elevadas de emision pueden estar asociadas a los objetos con base
de madera y los aislantes de paredes con FU, de uso muy comun.

Tabla 44.2  Tasas de emision de formaldehido de
diversos materiales de decoracion y
productos de consumo.

Rango de tasas de emision de

formaldehido (jug/m?/dia)

Paneles de fibras de densidad media 17.600-55.000
Paneles de pared de contrachapado 1.500-34.000

de madera dura
Aglomerado 2.000-25.000
Aislamiento de espuma de 1.200-19.200

urea-formaldehido
Contrachapado de madera blanda 240-720
Productos de papel 260-680
Productos de fibra de vidrio 400-470
Telas 35-570
Suelo flexible <240
Alfombras 0-65
Tapiceria 0-7
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El aglomerado se fabrica a partir de particulas finas de madera
(aproximadamente de 1 mm) que se mezclan con resinas de FU
(entre 6 y 8 % del peso) y se prensan en forma de paneles de
madera. Se utiliza mucho para suelos, paneles de pared, estante-
rias y piezas de armarios y muebles. Las ldminas de madera dura
estan unidas con resina de FU y se utilizan habitualmente para
paneles de pared decorativos y piezas de muebles. Los paneles de
fibra de densidad media (PFDM) tienen particulas de madera
mas finas que las utilizadas en los aglomerados, y también estan
unidas con resina de FU. Los PFDM se utilizan sobre todo en la
fabricacion de muebles. La fuente principal de formaldehido en
todos estos productos es el que queda atrapado como residuo en
el proceso de fabricacion de la resina, en el que se requieren
cantidades excesivas de formaldehido para que reaccione con la
urea. Por consiguiente, cuanto mas nuevo es el producto, mayor
serd la emision, que ird disminuyendo en funcién del grosor del
producto, de la fuerza de emision inicial, de la presencia de otras
fuentes de formaldehido, del clima local y del comportamiento de
los ocupantes. La tasa de descenso inicial de las emisiones puede
ser del 50 % durante los primeros ocho o0 nueve meses, tras los
cuales el proceso se va haciendo mucho mas lento. Pueden
producirse emisiones secundarias debidas a la hidrolisis de la
resina de FU, por lo que las tasas de emision aumentan durante
periodos de temperatura y humedad elevadas. Tras grandes

Tabla 44.3 < Concentraciones de compuestos organicos
volatiles totales (COVT) y tasas de emision
asociadas a los diversos recubrimientos y
revestimientos de suelos y paredes.

Tipo de material Concentraciones Tasa de emision
(mg/m?) (mg/m2h)

Papel de pared

Vinilo y papel 0,95 0,04

Vinilo y fibra de vidrio 7,18 0,30

Papel pintado 0,74 0,03

Recubrimiento de pared

Hessian 0,09 0,005

pvC? 2,43 0,10

Textil 39,60 1,60

Textil 1,98 0,08

Recubrimiento de suelo

Lindleo 5,19 0,22

Fibras sintéticas 1,62 0,12

Goma 28,40 1,40

Plstico blando 3,84 0,59

PVC homogéneo 54,80 2,30

Revestimiento

Latex acrilico 2,00 0,43

Barniz, epoxi 5,45 1,30
transparente

Barniz, poliuretano, 28,90 4,70
dos componentes

Barniz, endurecido 3,50 0,83
con &cido

apyC, polivinil cloruro.
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esfuerzos por parte de los fabricantes, se han elaborado mate-
riales de emisién reducida utilizando en la produccion de resina
una relacién mas baja (préxima a 1:1) de urea y formaldehido,
ademas de eliminadores de formaldehido. Su regulacion y la
demanda por parte de los consumidores han dado lugar a un uso
extendido de estos productos en algunos paises.

Los materiales de construccion y los muebles liberan muchos
otros COV que han despertado cada vez mas interés durante los
decenios de 1980 y 1990. La emisién puede corresponder a una
mezcla compleja de compuestos, aunque algunos de ellos
pueden ser predominantes. En un estudio de 42 materiales de
construccion se identificaron 62 especies quimicas diferentes.
Los COV eran principalmente hidrocarburos alifaticos y aroma-
ticos, sus derivados de oxigeno y terpenos. Los compuestos con
mayores concentraciones de emisién continuada, en orden
decreciente, fueron: tolueno, m-xileno, terpeno, n-butilacetato,
n-butanol, n-hexano, p-xileno, etoxietilacetato, n-heptano y
o-xileno. La complejidad de la emision hace que los informes
sobre las emisiones y concentraciones en el aire se basen en la
concentracién o la liberacion de los compuestos organicos vola-
tiles totales (COVT). En la Tabla 44.3 se dan ejemplos de las
tasas de emision de COVT para varios materiales de construc-
cion. En ellos se observa que existen diferencias importantes en
las emisiones entre unos productos y otros, lo que significa que si
se dispusiera de datos suficientes se podrian elegir los materiales
adecuados en la fase de planificacion para reducir al minimo la
liberacion de COV en edificios de nueva construccion.

Se ha demostrado que los conservantes de la madera son una
fuente de pentaclorofenol y lindano en el aire y en el polvo del
interior de los edificios. Se utilizan fundamentalmente para la
proteccion de la madera frente a la exposicién atmosférica y
también en biocidas aplicados para evitar la desecacion de la
madera y el control de los insectos.

Productos de consumo y otras fuentes de

contaminacion interior

La diversidad y nimero de productos de consumo y domésticos
varia constantemente, y sus emisiones quimicas dependen de
como se utilizan. Entre los productos que pueden influir en los
niveles de COV en el interior se encuentran los aerosoles, los arti-
culos de higiene personal, los disolventes, los adhesivos y las
pinturas. En la Tabla 44.4 se muestran los principales compo-
nentes quimicos presentes en varios productos de consumo.

Otros COV se han asociado a otras fuentes. El cloroformo se
introduce en el aire interior principalmente a consecuencia de la
dispensacion o calentamiento de agua corriente. Las copiadoras
de proceso liquido liberan isodecanos al aire. Esta muy exten-
dido el uso de insecticidas para combatir las cucarachas, las
termitas, las pulgas, las moscas, las hormigas y los acaros, y se
encuentran en forma de pulverizadores, nebulizadores, polvos,
tiras impregnadas, cebos y collares para animales. Algunos de
los compuestos son diazinon, paradiclorobenceno, pentacloro-
fenol, clordano, malation, naftaleno y aldrin. También son
fuentes de contaminacion los ocupantes de la oficina (dioxido de
carbono y olores), los materiales de oficina (COV y ozono), los
mohos (COV, amoniaco, diéxido de carbono), la tierra contami-
nada (metano, COV), los depuradores de aire eléctricos y los
generadores de iones negativos (0zono).

Intervencion del medio ambiente exterior

En la Tabla 44.5 se muestran las relaciones interior-exterior
tipicas para los principales tipos de contaminantes presentes en el
aire interior y las concentraciones medias observadas en el aire
exterior de areas urbanas en el Reino Unido. El dioxido de azufre
presente en el aire interior procede normalmente del exterior,
tanto de fuentes naturales como antropogénicas. La combustion
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Tabla 44.4 < Componentes y emisiones de productos
de consumo Y otras fuentes de compuestos

orgéanicos volatiles (COV).

Fuente Compuesto Tasa de emision
Agentes de limpieza  Cloroformo 15 pg/m2h
y plaguicidas 1,2-Dicloroetano 1,2 pg/m2h
1,1,1-Tricloroetano 37 ug/m2.h
Tetracloruro de carbono 71 ug/m2.h
m-Diclorobenceno 0,6 pug/m2.h
p-Diclorobenceno 0,4 pg/m2.h
n-Decano 0,2 pg/m2h
n-Undecano 1,1 pg/m2h
Antipolilla p-Diclorobenceno 14.000 pg/m2.h
Ropas limpiadas en Tetracloroetileno 0,5-1 mg/m2.h
5€C0
Cera de suelo liquida ~ COVT (trimetilpenteno e 96 g/m%h
isomeros de dodecano)
Cera en pasta para piel ~ COVT (pineno y 2-metil- 3,3 ¢/m2h
1-propanol)
Detergente COVT (limoneno, pineno 240 mg/m2.h
y mirceno)
Emisiones humanas Acetona 50,7 mg/dia
Acetaldehido 6,2 mg/dia
Acido acético 19,9 mg/dia
Alcohol metilico 74,4 mg/dia
Papel de copia Formaldehido 0,4 pg/hoja

Humidificador de vapor

Fotocopiadora himeda
Disolventes domésticos
Quitapinturas
Quitapinturas

Protector de tela

Pintura de latex

Refrescador de
habitacion

Agua de ducha

Dietilaminoetanol,
ciclohexilamina

2,2,4-Trimetilheptano
Tolueno, etil benceno
Diclorometano, metanol

Diclorometano, tolueno,
propano

1,1,1-Tricloroetano,
propano, destilados del
petréleo

2-Propanol, butanona,
etilbenceno, tolueno

Nonano, decano, etil-
heptano, limoneno

Cloroformo, tricloroetileno

Los 6xidos de nitrdgeno proceden de la combustién, y entre
sus fuentes mas importantes se encuentran los gases de escape de
los automdviles, los generadores eléctricos calentados con
combustibles fésiles y los calentadores domésticos. El oOxido
nitrico (NO) es poco toxico, pero puede oxidarse y producir
dioxido de nitrogeno (NO,), en particular en casos de contami-
nacion fotoquimica. Las concentraciones de fondo de dioxido de
nitrégeno son de aproximadamente 1 ppb, pero pueden
alcanzar las 0,5 ppm en &reas urbanas. El exterior es la principal
fuente de dioxido de nitrégeno en los edificios sin aparatos de
combustible no ventilados. Como en el caso del didxido
de azufre, la adsorcién por las superficies internas reduce la
concentracion en el interior con respecto a la existente en el
exterior.

El ozono se produce en la troposfera por reacciones fotoqui-
micas en atmosferas contaminadas y su formacion depende de la
intensidad de la luz del sol y de la concentracion de éxidos de
nitrégeno, hidrocarburos reactivos y monéxido de carbono. En
lugares remotos, las concentraciones de fondo de ozono son de
10 a 20 ppb y pueden superar las 120 ppb en &reas urbanas
durante los meses de verano. Las concentraciones en el interior
son significativamente mas bajas debido a la reaccién con las
superficies del interior y a la falta de fuentes potentes.

Se estima que la liberacién de monéxido de carbono como
resultado de actividades antropogénicas origina el 30 % de la
concentracion presente en la atmdsfera del hemisferio norte. Los
niveles de fondo son de aproximadamente 0,19 ppm, y en las
areas urbanas existe un nivel diurno de concentraciones relacio-
nado con el uso de vehiculos de motor, con niveles maximos por
hora gue oscilan entre 3 ppm y 50 a 60 ppm. Es una sustancia
relativamente no reactiva, por lo que no su concentraciéon no
disminuye por reaccién o adsorcion en las superficies de inte-
riores. Por tanto, al nivel de fondo originado por el aire del exte-
rior hay que afiadir las fuentes de interior, como los aparatos de
combustible no ventilados.

La relacion entre interior y exterior en los compuestos inorga-
nicos depende del compuesto en cuestion y puede variar con
el tiempo. Para los compuestos con fuentes importantes en el
interior, como el formaldehido, suelen ser mayores las concen-
traciones en el interior. En el caso del formaldehido, las

Tabla 44.5 e Principales contaminantes quimicos del aire
interior y sus concentraciones en el medio
urbano del Reino Unido.

de combustibles fésiles que contienen azufre y la fundicién de
minerales de azufre son fuentes importantes de didxido de azufre
en la troposfera. Los niveles de fondo son muy bajos (1 ppb), pero
en areas urbanas las concentraciones maximas por hora pueden
ser de 0,1 a 0,5 ppm. El di6xido de azufre puede penetrar en un
edificio a través del aire utilizado para la ventilacion o infiltrarse a
través de pequefias grietas en la estructura del edificio, en funcién
de la hermeticidad del edificio, de las condiciones meteorolégicas
y de las temperaturas internas. Una vez en el interior, se mezcla'y
se diluye con el aire interior. El diéxido de azufre que entra en
contacto con los materiales del edificio y los muebles es adsor-
bido, lo cual puede reducir de forma importante la concentracion
en el interior con respecto a la existente en el exterior, en parti-
cular cuando los niveles de didxido de azufre en el exterior son
elevados.
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Sustancia/grupo Relacion de concentraciones Concentraciones
de sustancias interior/exterior tipicas urbanas
Diéxido de azufre ~0,5 10-20 ppb
Didxido de nitrégeno <5-12 (fuentes de interior) ~ 10-45 ppb
0zono 0,1-0,3 15-60 ppb
Didxido de carbono 1-10 350 ppm
Monéxido de carbono <5-11 (fuente de interior) 0,2-10 ppm
Formaldehido <10 0,003 mg/m?
Otros compuestos 1-50
organicos 5,2 pug/m?
Tolugno 6,3 pg/mé
Benceno 5,6 pg/mé
my pxilenos
Particulas en suspension  0,5-1 (excluido el TA?) 50-150 pg/m?

aTA, tabaquismo ambiental.

2-10 (incluido el TA)
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concentraciones en el exterior suelen ser inferiores a los
0,005 mg/mq y las concentraciones en el interior son diez veces
mayores que las del exterior. Otros compuestos como el benceno
tienen fuentes importantes en el exterior, particularmente los
vehiculos de motor de gasolina. Entre las fuentes de benceno en
el interior estd el HTA, que da lugar a concentraciones medias
en los edificios del Reino Unido 1,3 veces mayores que las
presentes en el exterior. El medio ambiente de interiores no
parece ser un medio de eliminacion importante de este
compuesto, por lo que no protege frente al benceno procedente
del exterior.

Concentraciones tipicas en edificios

Las concentraciones de monoxido de carbono en interiores
suelen variar entre 1 y 5 ppm. En la Tabla 44.6 se resumen los
resultados de 25 estudios. Las concentraciones aumentan con el
humo de tabaco ambiental, aunque es excepcional que superen
las 15 ppm.

Las concentraciones de dioxido de nitrogeno en el interior
suelen ser de 29 a 46 ppb. Si hay fuentes especificas, como
estufas de gas, las concentraciones pueden aumentar significati-
vamente, y el consumo de tabaco puede tener un efecto cuantifi-
cable (véase la Tabla 44.6).

Muchos COV estan presentes en el medio ambiente de inte-
rior a concentraciones que varian entre aproximadamente 2 y
20 mg/m3. En la Figura 44.3 se resume una base de datos de
Estados Unidos con 52.000 registros sobre 71 productos
quimicos en viviendas, edificios publicos y oficinas. En los
ambientes en los que el consumo de tabaco es intenso o la venti-
lacion deficiente se generan concentraciones de HTA elevadas,
que pueden producir concentraciones de COV de entre 50 hasta
200 mg/mé. Los materiales de construccion contribuyen de
forma importante a las concentraciones de contaminantes en el
interior, y en las casas nuevas probablemente haya mayor
nimero de compuestos que superen los 100 mg/m?d. Las
reformas y la pintura contribuyen a la produccion de niveles

Tabla 44.6 < Resumen de las determinaciones de campo
de dxidos de nitrégeno (NO,) y mondxido
de carbono (CO).

Lugar Valores de NO, Valores medios
(ppb) de CO (ppm)

Oficinas

Tabaco 42-51 1,0-2,8

Control — 1,2-2,5

Otros lugares de trabajo

Tabaco ND?-82 1,4-4,2

Control 27 1,735

Transporte

Tabaco 150-330 1,6-33

Control — 05,9

Restaurantes y cafeterias

Tabaco 5120 1,2:9,9

Control 4115 0,5-7,1

Bares y tabernas

Tabaco 195 ~3-17

Control 4.115 ~1.9,2

aND = no detectado.

NATURALEZA DE LOS CONTAMINANTES QUIMICOS

Figura 44.3 = Concentraciones diarias de diversos
compuestos en ambientes de interior.

Concentracion
0 5 0 15 20 25 30 35 40 promedio

Acefona 18,8 wg-m’

Benzaldehido 6,8
Benceno 16,4
2butoxietanol |l 1,4
Tefracloruro de carbono 2,5
Cloroformo 4
Cumeno | 0,9

Ciclohexano 47

Decametilciclo- 3]
pentasilaxano

Decano 45
Diclorobenceno 54
1,3-diclorobenceno 239
1,4-diclorobenceno 29
1,2-dimetilbenceno 123
1,4-dimefilbenceno 37,5
1,4-dioxano 3,7
Esfireno 6
Etilbenceno 12,5
Formaldehido
Metil el cetona 26,8
Nonano 6,1
Octano 4]
Pentadecano 9
a-Pireno 3
Tetracloroetileno 20,7
1,1,2,2-Tetracloroetano {0,002
Tetradecano 6,5
Tolueno 27,7
Triclorobenceno § 0,5
Tricloroetano
Tricloroetano 73
Tridecano 11
1,2, 4rimetilbenceno 28
1,3,5-rimetilbenceno 45
Undecano 47
0 5 10 15 20 25 30 35 40

significativamente mas altos de COV. Las concentraciones de
compuestos, como el acetato etilico, el 1,1,1-tricloroetano y el
limoneno, pueden superar los 20 mg/m? en los periodos en que
el edificio estd ocupado, mientras que en ausencia de los resi-
dentes la concentracion de diversos COV puede disminuir en
cerca del 50 %. Se han descrito casos especificos de concentra-
ciones elevadas de contaminantes debidas a los materiales y al
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mobiliario, a partir de las quejas de los ocupantes del edificio.
Entre estos contaminantes se encuentran la trementina mineral
resultante de la inyeccion de hiladas hidréfugas para aislamiento
de muros, el naftaleno de productos que contienen alquitran
mineral, el etilhexanol procedente de suelos vinilicos y el formal-
dehido liberado en productos a base de madera.

El gran nimero de COV presentes en los edificios dificulta
detallar las concentraciones de algunos compuestos seleccio-
nados. El concepto de COVT se ha utilizado como medida de la
mezcla de compuestos presentes. No existe ninguna definicion
de uso generalizado de los compuestos que representan los
COVT, pero algunos investigadores han propuesto que la limita-
cién de las concentraciones por debajo de 300 mg/m? deberia
reducir las quejas de los ocupantes con respecto a la calidad del
aire interior.

Los plaguicidas utilizados en el interior tienen una volatilidad
relativamente baja y sus concentraciones se encuentran en un
nivel bajo (microgramos por metro cudbico). Los compuestos
volatilizados pueden contaminar el polvo y todas las superficies
del interior debido a sus bajas presiones de vapor y a la
tendencia a ser adsorbidos por los materiales del interior. Las
concentraciones de HPA en el aire también dependen en gran
medida de su distribucion entre las fases de gas y de
aerosol. El consuno de tabaco por los ocupantes puede tener
un efecto importante sobre las concentraciones en el aire inte-
rior. Las concentraciones de HPA varian normalmente
entre 0,1y 99 ng/md,

RADON
Maria José Berenguer

La mayor parte de la radiacion a la que se expone un ser humano
durante su vida procede de fuentes naturales del espacio exterior
0 de materiales presentes en la corteza de la Tierra. Los mate-
riales radiactivos pueden afectar al organismo desde fuera o, si
son inhalados o ingeridos con alimentos, desde dentro. La dosis
recibida es muy variable, porque depende, por un lado, de la
cantidad de minerales radiactivos presentes en el area del mundo
en la que vive la persona —que esta relacionada con la cantidad
de radiois6topos presentes en el aire y con la cantidad existente
en los alimentos y sobre todo en el agua potable— vy, por el otro,
del uso de ciertos materiale s de construccion y de la utilizacion
de gas o carbon como combustible, asi como del tipo de construc-
cion empleado y de los habitos tradicionales de las personas de la
localidad en cuestion.

En la actualidad, el radén se considera la fuente mas
frecuente de radiacién natural. Junto con sus “hijos”, los radio-
isétopos formados durante su desintegracion, el radén consti-
tuye aproximadamente tres cuartas partes de la dosis eficaz equi-
valente a la que los seres humanos estan expuestos debido a
fuentes terrestres naturales. La presencia de radén se asocia a un
aumento de la incidencia de cancer de pulmon debido al depo-
sito de sustancias radiactivas en la region bronquial.

El radén es un gas incoloro, inodoro e insipido con un peso
siete veces superior al del aire. Existen normalmente dos
isétopos. Uno es el radon 222, un radioisétopo presente en
la serie radiactiva relacionada con la desintegracion del
uranio 238; su fuente mas importante en el medio ambiente son
las rocas y la tierra, en las que se forma el elemento que le
precede, el radio 226. El otro es el radon 220, perteneciente a la
serie radiactiva del torio, y cuya incidencia es menor que la del
radén 222.
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El uranio estd muy extendido en la corteza terrestre. La
concentracion media del radio en el suelo es del orden de
25 Bg/kg. Un becquerel (Bq) es la unidad del sistema interna-
cional y representa una unidad de actividad radioisotdpica equi-
valente a una desintegracion por segundo. La concentracion
media de gas radon en la atmdsfera en la superficie terrestre es
de 3 Bg/m?, con unos valores que oscilan entre 0,1 (sobre los
océanos) y 10 Bg/m®. El nivel depende de la porosidad del
suelo, de la concentracion local de radio 226 y de la presion
atmosférica. Dado que la semivida del radon 222 es de
3.823 dias, la mayor parte de la dosis no esta causada por el gas,
sino por sus “hijas”.

El radén se encuentra en materiales existentes y fluye de la
tierra en cualquier lugar. Debido a sus caracteristicas, se dispersa
facilmente en el exterior, pero tiene tendencia a concentrarse en
espacios cerrados, sobre todo en fosos y edificios, y en especial
en espacios mas pequefios en los que su eliminacion es dificil sin
una ventilacién adecuada. En regiones calidas se estima que las
concentraciones de radon en interiores son ocho veces mayores
que las concentraciones en el exterior.

Asi pues, la exposicion al radén para la mayor parte de la
poblacion tiene lugar principalmente en el interior de los edifi-
cios. La media de las concentraciones de radén depende, basica-
mente, de las caracteristicas geoldgicas del terreno, de los
materiales de construccion utilizados y de las caracteristicas de
ventilacion del edificio.

La principal fuente de radén en los espacios interiores es el
radio presente en el suelo sobre el que descansa el edificio o los
materiales utilizados en su construccion. Otras fuentes impor-
tantes —aunque su influencia relativa es mucho menor— son el
aire exterior, el agua y el gas natural. En la Figura 44.4 se
muestra la aportacion de cada fuente al total.

Los materiales de construccibn mas comunes, como la
madera, los ladrillos y los bloques de hormigén de escoria,
emiten relativamente poco radén, a diferencia del granito y de
la piedra pémez. Con todo, los principales problemas estan
causados por el uso de materiales naturales, como la pizarra de

Figura 44.4 = Fuentes de radon en el medio ambiente
de interior.

b
[l subrsuda

8 DEIO0E H

P o b
LI P

RADON

x
o
x
w
e
Z
o
24
<
—
w
a
a
<
o)
5
<
O
<
<




RIESGOS GENERALES

alumbre, en la produccion de materiales de construccion. Otra
fuente de problemas ha sido el uso de subproductos relacionados
con el tratamiento de los minerales de fosfato y con la produc-
cion de aluminio, asi como con el uso de la escoria resultante del
tratamiento del mineral de hierro en altos hornos y de las
cenizas originadas en la combustion del carbon. Ademas, en
algunos casos también se utilizaron en la construccion residuos
procedentes de la mineria del uranio.

El raddn puede penetrar en el agua y en el gas natural del
subsuelo. El agua utilizada para abastecer un edificio, sobre todo
si procede de pozos profundos, puede contener cantidades
importantes de raddn. Si esta agua se utiliza para cocinar, la
coccion puede liberar gran parte del radon que contiene. Si el
agua se consume fria, el cuerpo elimina el gas rapidamente, por
lo que su ingestion no suele entrafiar un riesgo importante.
La combustion del gas natural en estufas sin chimenea, en calen-
tadores 0 en otros aparatos puede causar también un aumento
de radon en espacios interiores, especialmente en las viviendas.
El problema se agrava a veces en los cuarto de bafio, debido a
que el radén contenido en el agua y en el gas natural utilizado
para el calentador del agua se acumula si la ventilacién no es
suficiente.

Dado que los posibles efectos del radén sobre la poblacién en
general no se han conocido hasta hace pocos afios, los datos
disponibles sobre las concentraciones existentes en espacios inte-
riores se limitan a los paises que, debido a sus caracteristicas o
circunstancias especiales, estin mas sensibilizados con este
problema. Lo que si se sabe es que en una misma region es
posible encontrar concentraciones en espacios interiores muy
superiores a las concentraciones del exterior. En Helsinki
(Finlandia), por ejemplo, se han encontrado concentraciones de
radon en el aire interior 5.000 veces mayores que las concentra-
ciones existentes normalmente en el exterior. En parte puede
deberse a medidas de ahorro de energia que contribuyen nota-
blemente a la concentracion de radén en espacios interiores, en
particular si el edificio esta bien aislado. En los edificios estu-
diados hasta ahora en diferentes paises y regiones se observa que
las concentraciones de raddn en su interior presentan una distri-
bucién que se aproxima a la log-normal. Es de destacar que un
pequefio nimero de edificios de cada regién muestran concen-
traciones diez veces superiores a la media. Los valores de refe-
rencia para el radon en espacios interiores y las
recomendaciones de correccion de diversas organizaciones se
muestran en el apartado “Reglamentos, recomendaciones,
normas y patrones” de este capitulo.

Como conclusion, la principal forma de prevenir las exposi-
ciones al radén es evitar la construccion en areas que, por su
naturaleza, emiten una gran cantidad de radon al aire. En los
casos en que esto no sea posible, los suelos y las paredes deben
aislarse de forma apropiada, y no deben utilizarse materiales de
construccion que contengan elementos radiactivos. Los espacios
interiores, especialmente los sdtanos, deben tener una ventila-
cion suficiente.

HUMO DE TABACO

Dietrich Hoffmann y Ernst L. Wynder

En 1985, el inspector general de Sanidad del Public Health
Service de Estados Unidos revisd las consecuencias sanitarias del
consumo de tabaco en el lugar de trabajo con respecto al cancer
y a las enfermedades pulmonares crénicas. La conclusion a la que
llegd fue que para la mayoria de los trabajadores de Estados
Unidos, el consumo de cigarrillos representa una causa de muerte

HUMO DE TABACO

y discapacidad mayor que su entorno de trabajo. Con todo, el
control del consumo de tabaco y la disminucién de la exposicion
a agentes peligrosos en el lugar de trabajo son esenciales, ya que
con frecuencia estos factores actian de forma sinérgica con el
consumo de tabaco en la induccién y en el desarrollo de enferme-
dades respiratorias. Se ha demostrado que algunas exposiciones
profesionales inducen al desarrollo de bronquitis crénica en los
trabajadores. Entre ellas se encuentran las exposiciones al polvo
de carbdn, cemento y grano, a los aerosoles de silice, a los
vapores producidos durante las soldaduras y al diéxido de azufre.
La bronquitis crdnica en los trabajadores de estas profesiones a
menudo se agrava por el consumo de cigarrillos (inspector
general de Sanidad de EE.UU. 1985).

Los datos epidemioldgicos han demostrado claramente que
los mineros del uranio y los trabajadores del amianto que fuman
cigarrillos presentan un riesgo de padecer cancer del aparato
respiratorio significativamente mayor que los trabajadores de
estas profesiones que no fuman. El efecto cancerigeno del uranio
y del amianto y del consumo de cigarrillos no sélo es aditivo,
sino también sinérgico en la induccion del carcinoma de células
escamosas de pulmoén (inspector general de Sanidad de
EE.UU. 1985; Hoffmann y Wynder 1976; Saccomanno, Huth y
Auerbach 1988; Hilt y cols. 1985). Los efectos cancerigenos de la
exposicion al niquel, al arsénico y sus compuestos, al cromato
y a los éteres de clorometilo, y los del consumo de cigarrillos
son aditivos (inspector general de Sanidad de EE.UU. 1985;
Hoffmann y Wynder 1976; IARC 1987a; Pershagen vy
cols. 1981). Se podria aceptar que los trabajadores de los hornos
de coque que fuman tienen un riesgo mas elevado de padecer
cancer de pulmon y de rifién que los trabajadores de esta profe-
sién no fumadores; sin embargo, carecemos de datos epidemio-
I6gicos que respalden esta hipotesis (IARC 1987c¢).

El propdsito de este articulo es evaluar los efectos toxicos de la
exposicion de los varones y las mujeres al humo de tabaco
ambiental (TA) y al humo de flujo central (HC), en el lugar de
trabajo. Por supuesto, el hecho de restringir el consumo de
tabaco en el lugar de trabajo beneficiara a los fumadores activos
al disminuir su consumo de cigarrillos durante la jornada
laboral, aumentando de ese modo la posibilidad de que se
conviertan en exfumadores; pero el cese del consumo de tabaco
también sera beneficioso para aquellos no fumadores alérgicos al
humo de tabaco o que ya tienen enfermedades de pulmén o de
corazon.

Naturaleza fisicoquimica de humo de tabaco
ambiental

Humo de flujo central y de flujo lateral

El HTA se define como el material presente en el aire interior
procedente del humo de tabaco. En general, la fuente principal
del HTA es el humo de los cigarrillos, aunque también contri-
buyen el humo de tabaco de pipa y de puros. EI HTA es un
aerosol compuesto que emana principalmente del cono de
combustion de un producto del tabaco entre las aspiraciones. La
emanacion se denomina humo de flujo lateral (HL). En menor
proporcion, el HTA también contiene componentes de humo de
flujo central (HC), es decir, aquellos que exhala el fumador. En la
Tabla 44.7 se muestran las proporciones de los agentes tdxicos
principales y de los agentes cancerigenos en el humo inhalado,
en el humo de flujo central y en el humo de flujo lateral
(Hoffmann y Hecht 1990; Brunnemann y Hoffmann 1991;
Guerin y cols. 1992; Luceri y cols. 1993). La Agencia Interna-
cional para la Investigacion sobre el Cancer (IARC) reconoce los
componentes del humo marcados con C en su epigrafe “Tipo de
toxicidad” como cancerigenos animales. Entre estos se encuentra
el benceno, la B-naftilamina, el 4-aminobifenilo y el polonio-210,
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Tabla 44.7 < Algunos agentes toxicos y tumorigenos en
el humo de flujo lateral de los cigarrillos

no diluido.
Compuesto Tipode  Cantidad en el Relacion del
toxicidad® humo de flujo humo lateral
lateral por respecto al
cigarrillo humo central
Fase de vapor
Mondxido de carbono T 26,80-61 mg 2,5-14,9
Carbonil sulfuro T 2-3 49 0,030,13
1,3-Butadieno C 200-250 pg 3,8:10,8
Benceno C 240-490 ug 810
Formaldehido C 300-1.500 pg 10-50
Acroleina T 40-100 pg 8-22
3-Vinilpiridina T 330-450 pg 24-34
Cianuro de hidrégeno T 14-110 pg 0,06-0,4
Hidrazina C 90 ng 3
Oxidos de nitrégeno (NO,) T 500-2.000 g 3,7112,8
N-Nitrosodimetilamina C 200-1.040 ng 12-440
N-Nitrosodietilamina C ND"-1.000 ng <40
N-Nitrosopirrolidina C 7-700 ng 4120
Fase particulada
Alquitran C 14-30 mg 1,1-15,7
Nicotina T 2,1-46 mg 1,3-21
Fenol IT 70-250 g 1,3-3,0
Catecol CoC 58-290 pg 0,67-12,8
2-Toluidina C 2,0-3,9 g 18-70
[-Naftilamina C 19-70 ng 8,0-39
4-Aminobifenilo C 3,56,9 ng 7,0-30
Benz[a]antraceno C 40-200 ng 2-4
Benzo[a]pireno C 40-70 ng 2,5-20
Quinolina C 1520 pg 811
NNNE C 0,15:1,7 pg 0,5-5,0
NNK® C 0,2-1,4 ug 1,022
N-Nitrosodietanolamina C 43 ng 1,2
Cadmio C 0,72 pg 7,2
Niguel C 0,2-2,5 ug 1330
Zinc T 6,0 ng 6,7
Polonio-210 C 0,5-1,6 pCi 1,06-3,7

a C=cancerigeno; CoC=cocancerigeno; T=toxico; IT=inductor tumoral.  ® ND=no detectado.
¢ NNN=N"-nitrosonoricotina. ¢ NNK=4-(metilnitrosamino)-1-(3-piridil)-1-butanona.

que también son cancerigenos humanos conocidos (IARC 1987a;
IARC 1988). Cuando se fuman cigarrillos con filtro, algunos
componentes volatiles y semivolatiles son eliminados de forma
selectiva del HC por el filtro (Hoffmann y Hecht 1990). Ahora
bien, estos compuestos aparecen en cantidades muy superiores en
el HL no diluido en comparacion con el HC. Ademas, los
componentes del humo cuya formacion se ve favorecida durante
la incandescencia en la atmoésfera reductora del cono de
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combustion, se liberan al HL en mayor grado que al HC. Entre
ellos se encuentran grupos de cancerigenos como las nitrosaminas
volatiles, las nitrosaminas especificas del tabaco (NAET) y las
aminas aromaticas.

HTA en el aire interior

Aunque el HL no diluido contiene cantidades méas elevadas de
componentes toxicos y cancerigenos que el HC, el HL inhalado
por los no fumadores se encuentra muy diluido en el aire y sus
propiedades estan alteradas a causa de la degradacion de algunas
especies reactivas. En la Tabla 44.8 se exponen datos referidos a
agentes toxicos y cancerigenos presentes en muestras de aire inte-
rior con varios grados de contaminacion por humo de tabaco
(Hoffmann y Hecht 1990; Brunnemann y Hoffmann 1991;
Luceri y cols. 1993). La dilucion del HL en el aire tiene un
impacto significativo sobre las caracteristicas fisicas de este
aerosol. En general, la distribucién de diversos agentes entre la
fase de vapor y la fase particulada estd alterada a favor de la
primera. Las particulas en el HTA son méas pequefias (<0,2 p) que
en el HC (0,3 W) y los valores pH del HL (pH 6,8 — 8,0) y del
HTA son mayores que el pH del HC (5,8 — 6,2; Brunnemann y
Hoffmann 1974). En consecuencia, entre el 90 y el 95 % de la
nicotina esta presente en la fase de vapor del HTA (Eudy y
cols. 1986). De forma similar, otros componentes basicos, como
los alcaloides menores de la Nicotiana, asi como las aminas y el
amoniaco, estan presentes sobre todo en la fase de vapor del
HTA (Hoffmann y Hecht 1990; Guerin y cols. 1992).

Indicadores biolégicos de la captacién de HTA
por las personas no fumadoras

Aunque muchos trabajadores no fumadores estan expuestos al
HTA en el lugar de trabajo, en restaurantes, en sus propios domi-
cilios o en otros espacios cerrados, es practicamente imposible
valorar la captacion real de HTA por un individuo. La exposicion
al HTA puede determinarse de forma més exacta cuantificando
los constituyentes especificos del humo de tabaco o sus metabo-
litos en los liquidos fisiologicos o en el aire exhalado. Si bien se
han examinado varios parametros, como el CO en el aire exha-
lado, la carboxihemoglobina en sangre, el tiocianato (un metabo-
lito del cianuro de hidrdgeno) en la saliva o en la orina, o la
hidroxiprolina y la N-nitrosoprolina en la orina, sélo tres determi-
naciones son en realidad Utiles para evaluar la captacion de HTA
por las personas no fumadoras, las cuales nos permiten distinguir
la exposicion pasiva al humo de tabaco de la exposicion de los
fumadores activos y de los no fumadores no expuestos al humo de
tabaco.

El indicador bioldgico méas utilizado para la exposicion al
HTA de los no fumadores es la cotinina, un metabolito principal
de la nicotina. Se determina mediante cromatografia de gases o
por radioinmunoandlisis en sangre o, preferiblemente, en orina,
y refleja la absorcion de nicotina a través del pulmon y de la
cavidad oral. Unos pocos mililitros de la orina de los fumadores
pasivos son suficientes para determinar la cotinina mediante uno
de los dos métodos. En general, un fumador pasivo presenta
unos niveles de cotinina de 5 a 10 ng/ml de orina; no obstante,
en ocasiones se han encontrado valores superiores en no fuma-
dores que estuvieron expuestos a altas concentraciones de HTA
durante un periodo de tiempo prolongado. Se ha establecido
una respuesta a la dosis entre la duracién de la exposicion al
HTA y la excrecion urinaria de cotinina (Tabla 44.9, Wald
y cols. 1984). En la mayoria de los estudios de campo, la coti-
nina urinaria de los fumadores pasivos alcanza niveles de entre
el 0,1y el 0,3 % de las concentraciones medias encontradas en
la orina de los fumadores; con todo, en exposiciones prolon-
gadas a altas concentraciones de HTA, los niveles de coti-
nina han alcanzado valores de hasta el 1 % de los niveles
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Tabla 44.8 < Algunos agentes toxicos y tumorigenos
en ambientes de interior contaminados
con humo de tabaco.

Contaminante Lugar Concentracion/m?
Oxido nitrico Salas de trabajo 50-440 g
Restaurantes 17-240 pg
Bares 80-250 g
Cafeterfas 2,548 g
Didxido de nitrégeno Salas de trabajo 68410 g
Restaurantes 40-190 pg
Bares 2-116 g
Cafeterfas 67-200 pg
Cianuro de hidrégeno Cuartos de estar 8122 ng
1,3-Butadieno Bares 2,745 19
Benceno Lugares plblicos 20317 g
Formaldehido Cuartos de estar 2,35,0 g
Tabernas 89-104 pg
Acroleina Lugares plblicos 30120 pg
Acetona Cafés 910-1.400 pg
Fenoles (volatiles) Cafés 7,411,5ng
N-Nitrosodimetilamina Bares, Restaurantes, oficinas <10-240 ng
N-Nitrosodietilamina Restaurantes <10-30ng
Nicotina Residencias 0,521 ug
Oficinas 1,1-36,6 g
Edificios pblicos 1,022 pg
2-Toluidina Oficinas 3,012,8 ng
Salon de cartas con fumadores 16,9 ng
[3-Naftilamina Oficinas 0,270,34 ng
Salon de cartas con fumadores 0,47 ng
4-Aminobifenilo Oficinas 0,1ng
Saldn de cartas con fumadores 0,11 ng
Benz(a)antraceno Restaurantes 1,89,3ng
Benzo(a)pireno Restaurantes 2,8-760 pg
Salas de fumadores 88214 g
Cuartos de estar 10-20 pg
NNN? Bares 4,3-22,8 ng
Restaurantes ND5,7 ng
NNK® Bares 9,6-23,8 ng
Restaurantes 1,43,3ng
Coches con fumadores 29,3ng

a NNN=N"-nitrosonomicotina.
b ND=no detectado.

¢ NNK=4-(metilnitrosamino)-1-(3-piridil)-1-butanona.

cuantificados en la orina de los fumadores activos (US National
Research Council 1986; IARC 1987b; US Environmental
Protection Agency 1992).

El cancerigeno de la vejiga urinaria 4-aminobifenilo, que se
transfiere del humo del tabaco al HTA, ha sido identificado
como un aducto de la hemoglobina en los fumadores pasivos
en concentraciones de hasta el 10 % del nivel medio de
aductos hallado en los fumadores (Hammond y cols. 1993).
En la orina de sujetos no fumadores que han estado expuestos
en un laboratorio de ensayo a altas concentraciones de HL se
han determinado valores de hasta el 1 % de los niveles medios
de un metabolito del cancerigeno derivado de la nicotina
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Tabla 44.9 < Cotinina urinaria en no fumadores en funcion
del nimero de horas notificadas de
exposicién al humo de tabaco de otras
personas en los siete dias previos.

Duracion de la exposicién

Quintil  Limites (hs) Namero Cotinina urinaria (media + DE)
(ng/ml)?

1° 0,0-1,5 43 2,843,0

20 1,545 47 3427

3 4,5-8,6 43 53+4,3

40 8,6-20,0 43 14,7£19,5

50 20,0-80,0 45 29,6+73,7

Todos 0,0-80,0 221 11,2+35,6

2| a tendencia al aumentar la exposicion fue significativa (p<0,001).
Fuente: Basado en Wald y cols. 1984.

4-(metilnitrosamina)-1-(3-piridilo)-1-butanona (NNK), presente
en la orina de los fumadores de cigarrillos (Hecht y cols. 1993).
Aunque el dltimo método de indicadores biolégicos no ha sido
aplicado todavia en estudios de campo, se muestra prometedor
como indicador apropiado de la exposicion de los sujetos no
fumadores a un cancerigeno pulmonar especifico del tabaco.

Humo de tabaco ambiental y salud humana

Otros trastornos ademas del cancer

La exposicion prenatal al HC, al HTA, o a ambos, y la exposi-
cion posnatal precoz al HTA aumentan la probabilidad de que
aparezcan complicaciones durante las infecciones respiratorias
virales en los nifios durante su primer afio de vida.

En las publicaciones cientificas se hallan varias docenas de
informes clinicos procedentes de varios paises, en los que se
observa que los hijos de padres fumadores, sobre todo los
menores de dos afios de edad, presentan un aumento de la inci-
dencia de enfermedades respiratorias agudas (US Environ-
mental Protection Agency 1992; Inspector general de Sanidad
de EE.UU. 1986; Medina y cols. 1988; Riedel y cols. 1989).
En otros estudios también se describe un aumento de las infec-
ciones del oido medio en nifios expuestos al humo de los cigarri-
llos consumidos por los padres. La elevacion de la prevalencia de
derrame del oido medio atribuible al HTA caus6 un aumento de
la hospitalizacion de nifios pequefios para ser sometidos a inter-
vencion quirdrgica (US Environmental Protection Agency 1992;
Inspector general de Sanidad de EE.UU. 1986).

En los uUltimos afos, debido a la existencia de suficiente
numero de pruebas clinicas, se ha llegado a la conclusion de que
el tabaquismo pasivo estad asociado a un aumento de la gravedad
del asma en los nifios que ya padecen la enfermedad, y de que es
més probable la aparicion de nuevos casos de asma infantil
(US Environmental Protection Agency 1992).

En 1992, la US Environmental Protection Agency (1992)
revisd de forma exhaustiva los estudios sobre sintomas respirato-
rios y funcién pulmonar en adultos no fumadores expuestos a
HTAy se lleg6 a la conclusion de que el tabaquismo pasivo tiene
efectos sutiles pero estadisticamente significativos sobre la salud
respiratoria de los adultos no fumadores.

Las publicaciones acerca del efecto del tabaquismo pasivo sobre
las enfermedades respiratorias o coronarias en trabajadores son
muy escasas. Los varones y las mujeres expuestos al HTA en el
lugar de trabajo (oficinas, bancos, instituciones académicas, etc.)

ENCICLOPEDIA DE SALUD Y SEGURIDAD EN EL TRABAJO



RIESGOS GENERALES

durante diez 0 mas afios presentaban un deterioro de la funcion
pulmonar (Whitey Froeb 1980; Masiy cols. 1988).

Cancer de pulmén

En 1985, la Agencia Internacional para la Investigacion sobre el
Cancer (IARC) revisé la asociacion entre la exposicion pasiva al
humo de tabaco y el cancer de pulmén en las personas no fuma-
doras. Si bien en algunos estudios todos los no fumadores con
cancer de pulmdn que habian comunicado exposicion al HTA
fueron entrevistados personalmente y habian proporcionado
informacion detallada sobre la exposicion (US National Research
Council 1986; US EPA 1992; US Inspector general de Sanidad
de EE. UU. 1986; Kabat y Wynder 1984), la IARC llegé a la
siguiente conclusion:

Las observaciones gque se han hecho hasta ahora sobre las
personas no fumadoras son compatibles con un aumento del
riesgo por tabaquismo ‘pasivo’ 0 una ausencia de riesgo.
Con todo, el conocimiento de la naturaleza del humo de
flujo central y del humo de flujo lateral, de los materiales
absorbidos durante el tabaquismo ‘pasivo’ y de la relacion
cuantitativa entre la dosis y el efecto que habitualmente se
observa en la exposicién a cancerigenos lleva a la conclusion
de que el tabaquismo pasivo da lugar a un cierto riesgo de
padecer cancer (IARC 1986).

Por tanto, existe una dicotomia evidente entre los datos expe-
rimentales que respaldan la idea de que el HTA entrafia un
riesgo de padecer cancer, y los datos epidemiolégicos, que no
son concluyentes en lo que se refiere a la exposicion al HTA y el
riesgo de cancer. Los datos experimentales, incluidos los estudios
con indicadores hiolégicos, han reforzado ain mas la teoria de
que el HTA es cancerigeno, como se comentd anteriormente.
Analizaremos ahora hasta qué punto los estudios epidemiolo-
gicos que se han completado desde el citado informe de la
IARC han contribuido a aclarar la cuestion del cancer de
pulmény el HTA.

Basandose en los primeros estudios epidemiol4gicos y en unos
30 estudios publicados después de 1985, la exposicion de los no
fumadores al HTA constituyd un factor de riesgo de cancer de
pulmén inferior a 2,0, en relacion con el riesgo de un no fumador
sin exposicion importante al HTA (US Environmental Protection
Agency 1992; Kabat y Wynder 1984; IARC 1986; Brownson y
cols. 1992; Brownson y cols. 1993). Pocos o0 ninguno de estos
estudios epidemioldgicos cumplen los criterios de causalidad en
la asociacién entre un factor ambiental o profesional y el cancer
de pulmon. Los criterios que cumplen estos requisitos son:

1. un grado de asociacion bien establecido (factor de riesgo =3);

2. capacidad de reproduccion de la observacion en una serie de
estudios;

3. concordancia entre la duracién de la exposicion y el efecto,

4. verosimilitud biolégica.

Una de las mayores dudas acerca de los datos epidemiolégicos
recae en la limitada fiabilidad de las respuestas obtenidas al
preguntar sobre los habitos fumadores a los sujetos objeto de
estudio o a sus familiares. Habida cuenta de las historias de taba-
quismo que proporcionan los casos y controles, parece existir una
concordancia general entre las de los padres y las de los conyuges;
no obstante, las tasas de coincidencia con respecto a la duracion y
la intensidad del consumo de tabaco son bajas (Brownson y cols.
1993; McLaughlin y cols. 1987; McLaughlin y cols. 1990). Varios
investigadores han desafiado la fiabilidad de la informacién
proporcionada por los sujetos sobre su habito de fumar. Como
ejemplo de ello, cabe citar la investigacion a gran escala realizada
en el sur de Alemania. La poblacion del estudio, seleccionada al
azar, estaba formada por méas de 3.000 mujeres y varones, de 25 a
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64 afios de edad, a quienes se pregunt6 sobre sus habitos fuma-
dores en tres ocasiones: en 1984-1985, en 1987-1988 y de nuevo
en 1989-1990, recogiendo las tres veces una muestra de orina de
cada probando y analizando los niveles de cotinina. Se considero
fumadores a los voluntarios con niveles de cotinina superiores a
20 ng por ml de orina. Entre los 800 exfumadores que afirmaban
ser no fumadores, el 6,3 %, el 6,5 % y el 5,2 % presentaban
niveles de cotinina superiores a 20 ng/ml durante los tres
periodos de tiempo ensayados. El porcentaje de sujetos que afir-
maban no haber sido nunca fumadores y que fueron identificados
como fumadores, de acuerdo con los andlisis de cotinina, era del
0,5 %, 1,0 % y 0,9 % respectivamente (Heller y cols. 1993).

La reducida fiabilidad de los datos obtenidos a través del cues-
tionario y el nimero relativamente limitado de no fumadores
con cancer de pulmén que no estuvieron expuestos a canceri-
genos en sus lugares de trabajo indican que es necesario realizar
un estudio epidemioldgico prospectivo con valoracion de indica-
dores bioldgicos (p. ej., cotinina, metabolitos de hidrocarburos
aromaticos polinucleares o metabolitos de la NNK en la orina)
para llevar a cabo una evaluacion concluyente de la cuestion de
la causalidad entre el tabaquismo involuntario y el cancer de
pulmén. Aunque estos estudios prospectivos con indicadores
bioldgicos suponen un esfuerzo importante, son fundamentales
para responder los interrogantes en materia de exposicion cuyas
implicaciones sobre la salud publica son notables.

Humo de tabaco ambiental y medio ambiente

en el trabajo

Aunque los estudios epidemioldgicos no han demostrado hasta
ahora una relacion causal entre la exposicion al HTA y el cancer de
pulmaén, es conveniente proteger a los trabajadores de la exposicion
al humo de tabaco ambiental en el lugar de trabajo. Tal concepto se
apoya en la observacion de que la exposicion prolongada de
personas no fumadoras al HTA en el lugar de trabajo puede causar
un deterioro de la funcion pulmonar. Ademaés, en ambientes profe-
sionales con exposicidn a cancerigenos, el tabaquismo involuntario
puede aumentar el riesgo de cancer. En Estados Unidos, la Envi-
ronmental Protection Agency ha clasificado el HTA como canceri-
geno del grupo A (cancerigenos humanos conocidos); por
consiguiente, en Estados Unidos la ley exige la proteccion de los
trabajadores frente a la exposicion al HTA.

Pueden adoptarse varias medidas para proteger a las personas
no fumadoras de la exposicion al HTA: prohibir el consumo de
tabaco en el lugar de trabajo, o al menos separar a los fuma-
dores de los no fumadores donde sea posible, y asegurarse de
que las habitaciones para fumadores tengan un sistema de aspi-
racion de humos independiente. El enfoque mas gratificante vy,
con mucho, més prometedor es ayudar a los trabajadores que
fumen cigarrillos a intentar que abandonen su habito.

El lugar de trabajo proporciona una excelente oportunidad de
aplicar programas para dejar de fumar; de hecho, en numerosos
estudios se ha demostrado que los programas en lugares de
trabajo tienen resultados mas satisfactorios que los programas en
clinicas, debido a que los programas patrocinados por el empre-
sario son mas intensos y ofrecen incentivos econémicos o de otro
tipo (Inspector general de Sanidad de EE. UU. 1985). También se
ha afirmado que la eliminacion de las enfermedades pulmonares
cronicas y del cancer profesionales exige un intento de convertir a
los fumadores en no fumadores. Ademas, las intervenciones en el
lugar de trabajo, como los programas para dejar de fumar, pueden
originar cambios duraderos en la reduccion de algunos factores de
riesgo cardiovascular para los trabajadores (Gomel y cols. 1993).
Agradecemos profundamente a llse Hoffmann su colaboracién en el aspecto
editorial, y a Jennifer Johnting por la preparacion de este manuscrito. Son

estudios financiados por las becas USPHS CA-29580 y CA-32617 del
National Cancer Institute.
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® REGULACION DEL CONSUMO DE

TABACO

Xavier Guardino Sola

Por lo que se refiere a la adopcién de medidas para disminuir el
consumo de tabaco, los gobiernos deberian tener en considera-
cion que aungue dejar de fumar es una decision que las personas
toman por si mismas, es responsabilidad del gobierno adoptar
todas las medidas necesarias para animarles a ello. Los legisla-
dores y los gobiernos de muchos paises han dado pasos dubita-
tivos, debido a que aunque la disminucion en el consumo de
tabaco es una mejora indiscutible de la salud publica, con el
consiguiente ahorro en el gasto sanitario publico, habria una serie
de pérdidas y trastornos econémicos en muchos sectores, al
menos de forma temporal. La presién que las organizaciones y
agencias internacionales para la salud y el medio ambiente
pueden ejercer en este sentido es muy importante, ya que muchos
paises podrian suavizar sus medidas en contra del consumo de
tabaco debido a problemas econdmicos, especialmente si el
tabaco es una fuente importante de ingresos.

En el presente articulo se describen de manera concisa
las medidas reguladoras que pueden adoptarse para disminuir
el consumo de tabaco en un pais.

Advertencias en los paquetes de cigarrillos

Una de las primeras medidas adoptadas en muchos paises es
exigir que los paquetes de cigarrillos muestren de forma clara la
advertencia de que el consumo de tabaco perjudica seriamente
la salud del fumador. El objetivo no es ejercer un efecto inme-
diato sobre el fumador, sino méas bien demostrar que el gobierno
esta preocupado por el problema y que esta creando un ambiente
psicologico que favorecera la adopcion de medidas posteriores
con las que, de otra manera, podria sentirse agredida la pobla-
cion fumadora.

Algunos expertos defienden la inclusién de estas advertencias
en los puros y en el tabaco de pipa. Pero la opinion mas general
es gque tales medidas son innecesarias, ya que las personas que
utilizan esta clase de tabaco no suelen inhalar el humo, y a lo
que conduciria probablemente la ampliacion de este tipo de
advertencias es a un descuido de los mensajes en su conjunto.
Por eso la opinion que prevalece es que las advertencias deben
aplicarse solo a los paquetes de cigarrillos. Por el momento, no
se ha considerado la referencia al humo pasivo, pero es una
opcién que no debe descartarse.

Restricciones del consumo de tabaco en lugares
publicos

La prohibicion de fumar en los lugares publicos constituye uno de
los instrumentos reguladores mas eficaces. Las prohibiciones
disminuyen de forma significativa el numero de personas
expuestas al humo pasivo y, ademas, pueden reducir el consumo
diario de cigarrillos en los fumadores. Las quejas habituales de los
propietarios de locales publicos, como hoteles, restaurantes, insta-
laciones recreativas, salones de baile y teatros, entre otros, se
basan en el argumento de que estas medidas ocasionaran una
pérdida de clientes. Ahora bien, si los gobiernos aplican estas
medidas de forma global, el impacto negativo de la pérdida de
clientes aparecera sélo en la primera fase, ya que al final las
personas se adaptaran a la nueva situacion.

La creacion de espacios para fumadores es otra posibilidad.
La separacion de los fumadores de los no fumadores deberia ser
eficaz para conseguir los efectos beneficiosos deseados, al crear
barreras que evitan que los no fumadores inhalen el humo del
tabaco. Por tanto, la separacion debe ser fisica y, si el sistema de
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aire acondicionado utiliza aire reciclado, el aire procedente de
las zonas de fumadores no deberd mezclarse con el de las zonas
de no fumadores. Por consiguiente, la creacion de espacios para
fumadores implica gastos de construccion y division en compar-
timentos, pero podria ser una solucion para aquellos que desean
ofrecer sus servicios al publico fumador.

Aparte de los lugares en los que es obvio que el consumo de
tabaco esté prohibido por razones de seguridad, debido a la
posibilidad de que se produzca una explosion o un incendio,
también deberian existir zonas en las que no se permita el
consumo de tabaco aunque no exista esa clase de riesgos para la
seguridad, como los centros de asistencia sanitaria, las instala-
ciones deportivas, los colegios y las guarderias.

Restriccion del consumo de tabaco en el trabajo
Las restricciones del consumo de tabaco en el lugar de trabajo
también podrian ser consideradas a la vista de lo citado anterior-
mente. Los gobiernos y los propietarios de negocios, junto con los
sindicatos, pueden elaborar programas para reducir el consumo
de tabaco en el trabajo cuyas campafias suelen tener éxito.

Siempre que sea posible, se recomienda crear zonas de no
fumadores a fin de establecer una politica contra el consumo de
tabaco y apoyar a los que defienden el derecho a no ser fuma-
dores pasivos. En caso de conflicto entre un fumador y un no
fumador, las normativas siempre deben permitir que prevalezca
el no fumador, y cuando no puedan estar separados se debera
exigir al fumador que se abstenga de fumar en el puesto de
trabajo.

Ademaés de los lugares en los que debe prohibirse el consumo
de tabaco por razones de salud o de seguridad, tampoco debe
ignorarse en otras areas la posible sinergia entre los efectos de la
contaminacién quimica en el lugar de trabajo y el humo del
tabaco. El peso de tales consideraciones dara lugar, sin duda, a
una notable ampliacién de las restricciones del consumo de
tabaco, sobre todo en los lugares de trabajo industriales.

Mayor presién econémica contra el tabaco

Otro de los instrumentos reguladores en los que confian los
gobiernos para frenar el consumo de tabaco es la elevacion de los
impuestos, sobre todo de los cigarrillos. Es una politica encami-
nada a disminuir el consumo de tabaco, que justificaria la rela-
cion inversa entre el precio del tabaco y su consumo, y que puede
determinarse comparando la situacion en diferentes paises.
La medida se considera eficaz cuando la poblacion esta advertida
de los peligros del consumo de tabaco y aconsejada acerca de
la necesidad de dejar de fumar. Un aumento en el precio del
tabaco puede ser un motivo para dejar de fumar. Con todo, esta
politica tiene muchos detractores, cuyas criticas se basan en argu-
mentos que se comentan brevemente a continuacion.

En primer lugar, segiin muchos especialistas, el aumento del
precio del tabaco por razones fiscales va seguido de una reduc-
cion temporal del consumo de tabaco, tras lo cual se produce
una vuelta gradual a los niveles de consumo previos a medida
que los fumadores se acostumbran al nuevo precio. En otras
palabras, los fumadores asimilan un aumento en el precio del
tabaco de la misma manera que la gente se acostumbra a otros
impuestos o a la subida del coste de la vida.

En segundo lugar, también se ha observado un cambio en los
habitos de los fumadores, quienes, al subir los precios, tienden a
buscar marcas mas baratas de menor calidad que probable-
mente supongan también un riesgo mayor para su salud (porque
carecen de filtro o porque tienen cantidades mas elevadas de
alquitran y nicotina). Tal cambio podria llegar a inducir a los
fumadores a hacerse sus propios cigarrillos, lo que eliminaria
por completo cualquier posibilidad de controlar el problema.
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En tercer lugar, muchos expertos opinan que las medidas de
este tipo tienden a afianzar la creencia de que el gobierno
acepta el tabaco y su consumo como otra manera mas de
recaudar impuestos, lo que conduce a la idea contradictoria de
que lo que el gobierno pretende en realidad es que la gente fume
para poder recaudar mas dinero con los impuestos especiales
sobre el tabaco.

Limitacién de la publicidad

Otro instrumento utilizado por los gobiernos para reducir el
consumo de tabaco es restringir o, simplemente, prohibir la publi-
cidad del producto. Los gobiernos y muchas organizaciones inter-
nacionales tienen una politica de prohibir la publicidad del
tabaco en ciertas esferas, como los deportes (al menos algunos
deportes), la asistencia sanitaria, el medio ambiente y la educa-
cion. Los efectos beneficiosos incuestionables de esta politica son
especialmente eficaces cuando se elimina la publicidad en
entornos que influyen en las personas jévenes en un momento
en el que es probable que adopten el habito de fumar.

Programas publicos para animar a las personas
a dejar de fumar

La utilizacion de campafias antitabaco como practica normal,
adecuadamente establecida y organizada como norma de
conducta en ciertas esferas, como el mundo del trabajo, ha
demostrado ser muy eficaz.

Campafias para educar a los fumadores
Complementando lo anteriormente comentado, otro de los
instrumentos de que disponen los gobiernos para reducir los
efectos adversos del consumo de tabaco sobre la salud en la
poblacion es la educacién de los fumadores con el fin de que
fumen “mejor” y de que reduzcan su consumo de cigarrillos.
Tales medidas deben ir encaminadas a disminuir el consumo
diario de cigarrillos, a inhibir la inhalaciéon de humo en la mayor
medida posible, a no fumar las colillas de los cigarrillos (la toxi-
cidad del tabaco aumenta hacia el final del cigarrillo), a no
mantener el cigarrillo constantemente en los labios y a adoptar
preferencias por marcas con menor contenido de alquitran y
nicotina.

Es un tipo de medidas que evidentemente no reducen el
nimero de fumadores, pero si el dafio sufrido por éstos por su
habito. Se han propuesto argumentos en contra de esta clase de
medidas debido a que pueden dar la impresion de que fumar no
es un habito intrinsecamente malo, ya que se dice a los fuma-
dores como se fuma mejor.

Consideraciones finales

La accion normativa y legislativa de los diferentes gobiernos es
lenta y no suficientemente eficaz, sobre todo en comparacion con
lo que seria necesario considerando los problemas causados por
el tabaco. A menudo las causas son los obstaculos legales contra
la aplicacion de estas medidas, los argumentos contra la compe-
tencia desleal o incluso la proteccion de los derechos del indi-
viduo a fumar. Los progresos en la aplicacion de leyes han sido
lentos pero constantes. Por otro lado, debe tenerse en cuenta la
diferencia entre los fumadores activos y los fumadores pasivos o
“de segunda mano”. Todas las medidas que ayudarian a alguien
a dejar de fumar, o al menos a reducir su consumo diario, deben
ir dirigidas al fumador; todo el peso de las normativas debe
recaer en combatir este habito. Deben proporcionarse al fumador
pasivo todos los argumentos posibles para defender sus derechos
a no inhalar humo de tabaco y a disfrutar del uso de entornos
libres de tabaco en el hogar, en el trabajo y en el ocio.
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DETERMINACION Y VALORACIONDE @

LOS CONTAMINANTES QUIMICOS

M. Gracia Rosell Farras

Desde el punto de vista de la contaminacion, el aire interior no
industrial muestra varias caracteristicas que lo diferencian del
aire exterior, o aire atmosférico, y del aire del medio ambiente
industrial. Ademés de los contaminantes presentes en el aire
atmosférico, el aire interior también contiene contaminantes
generados por los materiales de construccion y por las actividades
que tienen lugar en el interior del edificio. Las concentraciones
de contaminantes en el aire interior tienden a ser iguales o infe-
riores a las existentes en el aire atmosférico, dependiendo de la
ventilacién; los contaminantes generados por los materiales de
construccion suelen ser diferentes de los presentes en el aire
atmosférico y pueden encontrarse a concentraciones elevadas,
mientras que los generados por las actividades desarrolladas en el
interior del edificio dependen de la naturaleza de estas activi-
dades y pueden tener concentraciones similares a las existentes en
el aire atmosférico, como en el caso del CO y el CO,.

Por este motivo, el nimero de contaminantes presentesen el aire
interior noindustrial esamplioy variable y los niveles de concentra-
cion son bajos (salvo en los casos en los que existe una importante
fuente de produccion); varian segin las condiciones atmosfé-
ricas/climatoldgicas, el tipo o las caracteristicas del edificio, su
ventilacion y las actividades desarrolladas en su interior.

Analisis

Gran parte de la metodologia utilizada para estimar la calidad
del aire interior deriva de la higiene industrial y de determina-
ciones de inmision del aire atmosférico. Existen pocos métodos
analiticos especificamente validados para este tipo de andlisis,
aunque algunas organizaciones, como la Organizacion Mundial
de la Salud y la Environmental Protection Agency de Estados
Unidos estan realizando investigaciones en este campo. Otro
obstaculo es la escasez de informacion sobre la relacion exposi-
cion-efecto con respecto a exposiciones prolongadas a concentra-
ciones bajas de contaminantes.

Los métodos analiticos utilizados para la higiene industrial
estan disefiados para determinar concentraciones elevadas, y no
se han definido para muchos contaminantes, mientras que el
nimero de contaminantes en el aire interior puede ser elevado y
variado y los niveles de concentracion pueden ser bajos, salvo en
ciertos casos. La mayoria de los métodos empleados en la
higiene industrial se basan en la toma de muestras y sus analisis;
muchos de estos métodos pueden aplicarse al aire interior si se
consideran varios factores: ajustar los métodos a los niveles de
concentracion habituales en el aire interior, aumentar su sensibi-
lidad sin reducir la precision (por ejemplo, aumentando el
volumen del aire ensayado) y validar su especificidad.

Los métodos analiticos utilizados para determinar las concen-
traciones de contaminantes en el aire atmosférico son similares a
los empleados para el aire interior, de forma que algunos de ellos
pueden utilizarse directamente para el aire interior mientras que
otros pueden adaptarse facilmente. Ahora bien, es importante
tener en cuenta que algunos métodos estan disefiados para una
lectura directa de una muestra, mientras que otros requieren
una instrumentacion voluminosa y, en ocasiones, ruidosa y
ademads utilizan grandes volimenes de aire en la toma de
muestra que pueden distorsionar la lectura.

Planificacion de las lecturas
Para mejorar la calidad del aire interior puede utilizarse el proce-
dimiento tradicional en el campo del control ambiental en el
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lugar de trabajo, que consiste en identificar y cuantificar un
problema, proponer medidas correctoras, asegurarse de que se
ponen en préctica estas medidas y valorar su eficacia después de
un periodo de tiempo. Se trata de un procedimiento habitual que
no siempre es el mas adecuado, ya que a menudo no es necesaria
una evaluacion tan exhaustiva mediante la toma de numerosas
muestras. Las medidas exploratorias, que pueden variar desde
una inspeccion visual al analisis del aire ambiente por métodos de
lectura directa, y que pueden proporcionar una concentracion
aproximada de contaminantes, son suficientes para resolver
muchos de los problemas existentes. Una vez que se han tomado
las medidas correctoras, pueden evaluarse los resultados con una
segunda determinacion, y s6lo cuando no exista una clara
evidencia de mejoria se realizara una inspeccién mas exhaustiva
(con determinaciones en profundidad) o un estudio analitico
completo (Fondo Sueco para el Ambiente de Trabajo 1988).

Las principales ventajas de este procedimiento sobre el
método mas tradicional son el coste, la velocidad y la eficacia,
pero requiere personal competente, con experiencia, y la
utilizacion del equipo apropiado. En la Figura 44.5 se resumen
los objetivos de las diferentes fases de este procedimiento.

Estrategia de la toma de muestras
El control analitico de la calidad del aire interior debe conside-
rarse como un Ultimo recurso cuando la inspeccion previa de
exploracién no proporciona resultados positivos, 0 si son nece-
sarios una evaluacion o un control de los ensayos iniciales.
Suponiendo un cierto conocimiento previo de las fuentes de
contaminacion y de los tipos de contaminantes, las muestras,
incluso cuando sea un numero limitado, deben ser representa-
tivas de los diversos espacios estudiados. La toma de muestras
debe planificarse para responder las preguntas ;Qué? ;Como?
¢Donde? y ;Cuando?

Qué
Los contaminantes en cuestion deben ser identificados de ante-
mano Y, considerando los diferentes tipos de informacion que
pueden obtenerse, debe decidirse si realizar determinaciéon de
emision o de inmisién.

Las determinaciones de la emision para la calidad del aire
interior permiten conocer la influencia de diferentes fuentes de

Figura 44.5 = Planificacion de las determinaciones para
una evaluacioén de exploracion.

TIPO DE DETERMINACION
Determinacion de exploracién
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Determinaciones en
profundidad

OBJETIVO

* Valoracion de la situacion ambiental

© Deteccion de condicién adversa evidente

© Medida correctora

© Preparacion de determinacion en profundidad

© Detalle de los problemas ambientales

© Recopilacion de datos como base para
una accién posterior

© Desarrollo de nuevas técnicas

* Mejora de lo metodologia

Deferminaciones de o Evaluacion de las acciones tomadas
verificacion

© Cumplimiento de los objetivos recomendados
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contaminacion, de las condiciones climaticas, de las caracteris-
ticas del edificio y de la intervencién humana, lo que nos
permite controlar o reducir las fuentes de emisiones y mejorar la
calidad del aire interior. Existen diferentes técnicas para realizar
este tipo de determinacién: colocar un sistema de captacion
junto a la fuente de emision, definir un area de trabajo limitada
y estudiar las emisiones como si representaran las condiciones
reales de trabajo, o trabajar en condiciones forzadas aplicando
sistemas de control que se basan en el espacio de la cabeza.

Las determinaciones de la inmision nos permiten establecer el
nivel de contaminacion del aire interior en las diferentes areas
del edificio divididas en compartimentos, haciendo posible la
creacion de un mapa de la contaminacion de toda la estructura.
Utilizando estas determinaciones, identificando las diferentes
areas en las que las personas han realizado sus actividades y
calculando el tiempo que han pasado realizando esa tarea, sera
posible establecer los niveles de exposicion. Otra forma de
llevarlo a cabo es hacer que los trabajadores lleven dispositivos
de control durante el trabajo.

Si el nimero de contaminantes es amplio y variado puede ser
mas practico seleccionar algunas sustancias indicativas de forma
que la determinacion sea representativa y no demasiado cara.

Coémo

La seleccion del tipo de determinacion dependera del método
disponible (lectura directa 0 toma de muestras y analisis) y de la
técnica de medicidn: emision o inmision.

Donde

El lugar elegido debe ser el mas apropiado y representativo para
obtener muestras. Para ello debe conocerse el edificio que se esta
estudiando: su orientacién con respecto al sol, el nimero de horas
que recibe luz solar directa, el nimero de pisos, el tipo de division
en compartimentos, si la ventilacién es natural o artificial, si
pueden abrirse las ventanas, etc. También es necesario conocer el
origen de las quejas y los problemas; por ejemplo, si se producen
en los pisos superiores o inferiores, 0 en las areas préximas
o distantes a las ventanas, o en las &reas con una ventilacion o
iluminacion deficientes, entre otros. La seleccién de los mejores
lugares para tomar las muestras se basara en toda la informa-
cion disponible con respecto a los criterios anteriormente
mencionados.

Cuando

Decidir cuando realizar las determinaciones dependera de cdmo
cambien las concentraciones de contaminantes del aire en el
tiempo. La contaminacion puede detectarse inicialmente por la
mafiana, durante la jornada de trabajo o al final del dia; puede
detectarse al comienzo o al final de la semana; durante el
invierno o el verano; cuando el aire acondicionado esta conec-
tado o desconectado; o bien en otros momentos.

Para abordar estos aspectos correctamente, debe conocerse la
dinamica del ambiente interior en cuestién. También es nece-
sario conocer el objetivo de las muestras, que se basara en los
tipos de contaminantes que interese investigar. En la dindmica
del ambiente interior influyen la diversidad y variabilidad de las
fuentes de contaminacion, las diferencias fisicas de los espacios
estudiados, el tipo de compartimentacion, el tipo de ventilacion
y climatizacion utilizada, las condiciones atmosféricas exteriores
(viento, temperatura, estacion, etc.) y las caracteristicas del
edificio (nGmero de ventanas, su orientacion, etc.).

Los objetivos de las determinaciones definirdn si la toma de
muestras se llevara a cabo durante intervalos de tiempo cortos o
largos. Si se cree que los efectos de los contaminantes en cues-
tion sobre la salud son prolongados, deberan determinarse las
concentraciones promedio durante periodos largos de tiempo.
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Para las sustancias con efectos agudos pero no acumulativos,
bastard realizar determinaciones durante periodos cortos de
tiempo. Si se sospechan emisiones intensas de corta duracion, se
requeriran tomas de muestras frecuentes durante periodos
cortos para detectar el tiempo de emision. Con todo, no debe
olvidarse que en muchos casos las opciones para utilizar uno u
otro tipo de método de toma de muestras depende de los
métodos analiticos disponibles o exigidos.

Si después de considerar todas estas cuestiones no esta sufi-
cientemente claro cudl es el origen del problema, o cuando tiene
lugar con mayor frecuencia, la decisién con respecto a cuando y
donde tomar muestras deberd realizarse al azar, calculando el
ndmero de muestras en funcion de la fiabilidad y los costes de las
mismas.

Técnicas de determinacion

Los métodos disponibles para tomar muestras del aire interior
para su andlisis pueden agruparse en dos tipos: métodos basados
en una lectura directa y métodos en los que se toman muestras
para un posterior analisis.

Los métodos basados en una lectura directa son aquellos en
los que la toma de la muestra y la determinacién de la concen-
tracion de contaminantes se realizan de forma simultanea; son
rapidos y las determinaciones son instantaneas, por lo que
proporcionan datos precisos a un coste relativamente bajo. Entre
estos métodos se incluyen los tubos colorimétricos y los monitores
especificos.

El uso de tubos colorimétricos se basa en el cambio de color
de un reactivo especifico al entrar en contacto con un contami-
nante concreto. Los mas utilizados son los tubos que contienen
un reactivo solido, por los que se hace pasar el aire mediante
una bomba manual. La valoracion de la calidad en el aire inte-
rior con tubos colorimétricos solo es Gtil para determinaciones
de exploracién y para determinar emisiones esporadicas, ya que
su sensibilidad suele ser baja, salvo para algunos contaminantes
como el CO y el CO,, que pueden estar presentes a concentra-
ciones elevadas en el aire interior. Es importante tener en
cuenta que la precision de este método es baja y que a menudo
existen interferencias por contaminantes que no estan siendo
investigados.

En el caso de los monitores especificos, la deteccion de conta-
minantes se basa en principios fisicos, eléctricos, térmicos, elec-
tromagnéticos y quimioelectromagnéticos. La mayoria de los
monitores de este tipo pueden utilizarse para realizar determina-
ciones de corta o larga duracién y obtener un perfil de contami-
nacion en un lugar concreto. Su precision viene determinada
por sus respectivos fabricantes, y su uso correcto requiere cali-
braciones periddicas mediante atmosferas controladas o mezclas
de gas certificadas. La precision y la sensibilidad de los moni-
tores es cada vez mayor. Muchos de ellos poseen memoria
interna para almacenar las lecturas, que posteriormente pueden
transferirse a ordenadores para la creacion de bases de datos y
para una organizacion y recuperacion sencilla de los resultados.

Los métodos de toma de muestras y los analisis pueden clasifi-
carse en activos (0 dindmicos) y pasivos, dependiendo de la
técnica.

Con los sistemas activos, los contaminantes pueden captarse
haciendo pasar el aire a través de un soporte en los que se atrapa
el contaminante, concentrando asi la muestra. El proceso se
lleva a cabo con filtros, sdlidos adsorbentes y soluciones absor-
bentes o reactivas colocadas en borboteadores o impregnadas en
material poroso, a través de los cuales se hace pasar el aire y se
analizan los contaminantes o los productos de reaccion. Para el
analisis de las muestras de aire obtenidas por sistemas activos se
requiere un captador, una bomba para mover el aire y un
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sistema para medir el volumen de aire muestreado, bien directa-
mente o bien utilizando datos sobre el flujo y la duracion.

El flujo y el volumen de aire muestreado se especifican en los
manuales de referencia o deben determinarse mediante ensayos
previos, y dependeran de la cantidad y del tipo de absorbente o
adsorbente utilizado, de los contaminantes que se estan
midiendo, del tipo de determinacion (emisién o inmision) y del
estado del aire ambiente durante la toma de la muestra
(humedad, temperatura, presion). La eficacia de la recogida
aumenta al disminuir el caudal de aire en la captacion o al
aumentar la cantidad de captador utilizado, bien directamente o
colocando captadores en serie.

Otro tipo de muestreo activo es la toma directa de aire en una
bolsa u otro tipo de contenedor inerte, impermeable y hermé-
tico. Este tipo de toma de muestras se utiliza para algunos gases
(CO, CO,, H,S, O, y resulta Gtil como una medida de
exploracion cuando se desconoce el tipo de contaminante.
El inconveniente es que al no concentrar la muestra la sensibi-
lidad puede ser insuficiente, por lo que podria ser necesario un
procesamiento mas complejo en el laboratorio para aumentar la
concentracion.

Los sistemas pasivos capturan contaminantes por difusion o
permeacion sobre una base que puede ser un adsorbente sélido,
bien solo o impregnado con un reactivo especifico. Son sistemas
més comodos y faciles de utilizar que los sistemas activos.
No requieren bombas para tomar la muestra ni personal muy
preparado. Los tiempos de toma de muestra pueden ser largos, y
los resultados son concentraciones medias. Es un método que no
puede utilizarse para medir concentraciones maximas; en estos
casos deben utilizarse sistemas activos. Para emplear correcta-
mente sistemas pasivos es importante conocer la velocidad a la
que se capta cada contaminante, que dependera del coeficiente
de difusion del gas o vapor y del disefio del monitor.

En la Tabla 44.10 se muestran las caracteristicas mas impor-
tantes de cada método de muestreo y la Tabla 44.11 presenta los
diversos métodos utilizados para obtener y analizar las muestras
para los contaminantes del aire interior mas importantes.

Seleccion del método

Para seleccionar el mejor método de muestreo, en primer lugar
debe determinarse que existen métodos validados para los conta-
minantes en estudio y comprobarse que se dispone de los instru-
mentos y materiales apropiados para recoger y analizar el
contaminante. Generalmente es necesario saber cudl sera el coste
y la sensibilidad requerida para el trabajo, asi como conocer los
elementos que pueden interferir en la determinacién, depen-
diendo del método escogido.

La estimacion de las concentraciones minimas de lo que se
espera medir resulta muy util al evaluar el método utilizado para
analizar la muestra. La concentracion minima requerida esta
directamente relacionada con la cantidad de contaminante que
puede recogerse considerando las condiciones especificadas por
el método empleado (es decir, el tipo de sistema utilizado para
tomar la muestra, o la duraciéon de la toma de muestras y el
volumen de aire muestreado). Tal cantidad minima es la que
determina la sensibilidad requerida del método utilizado para el
analisis; puede calcularse a partir de datos de referencia publi-
cados para un contaminante o grupo de contaminantes especi-
fico, siempre que estos datos se hayan obtenido mediante un
método similar al que se va a utilizar. Por ejemplo, si en el area
en estudio se encuentran generalmente concentraciones de
hidrocarburos de 30 (ug/m?d), el método analitico empleado
debe permitir la determinacion de estas concentraciones sin
dificultad. Si la muestra se obtiene con un tubo de carbon acti-
vado durante cuatro horas y con un flujo de 0,5 litros por
minuto, la cantidad de hidrocarburos recogida en la muestra se
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Tabla 44.10 = Metodologia para la toma de muestras.

Caracteristicas Activa Pasiva Lectura
directa
Determinaciones a intervalos de tiempo
Determinaciones a largo plazo ‘ s ‘ ‘ i ‘
Monitorizacién
Concentracion de la muestra ‘ + ‘ ‘ i ‘
Determinacion de inmision ‘ + ‘ ‘ i ‘ ‘ i ‘
Determinacion de emision ‘ + ‘ ‘ i ‘ ‘ + ‘

I

Respuesta inmediata

Significa que el método dado es adecuado para el método de determinacion o los criterios
de determinacion deseados.

calcula multiplicando el flujo de la sustancia por el periodo
de tiempo de monitorizacion. En el ejemplo anterior, esto equi-
vale a:

ug de hidrocarburos = pg/m3/10° x 4h x 60 min x 0,5 I/min = 3,6 pg

Para esta aplicacién puede utilizarse cualquier método para
detectar hidrocarburos que requiera que la cantidad presente en
la muestra sea inferior a 3,6 pg.

Otra estimacion podria calcularse a partir del limite maximo
establecido como limite permisible para el aire interior con

respecto al contaminante que se estd determinando. Si no
existen estas cifras y no se conocen las concentraciones habi-
tuales presentes en el aire interior ni la tasa a la que se esta libe-
rando el contaminante al espacio, pueden utilizarse
aproximaciones basadas en los niveles potenciales del contami-
nante que pueden afectar de forma negativa a la salud.
El método elegido debe ser capaz de medir el 10 % del limite
establecido o de la concentracion minima que puede afectar a la
salud. Adn si el método de analisis elegido tiene un grado de
sensibilidad aceptable, es posible encontrar concentraciones
de contaminantes por debajo del limite inferior de deteccion del
método elegido. Es algo que debe tenerse en cuenta al calcular
las concentraciones promedio. Por ejemplo, si de diez determi-
naciones realizadas, tres se encuentran por debajo del limite de
deteccion, deberan calcularse dos promedios: uno asignando un
valor de 0 a estas tres determinaciones y otro asignandoles el
limite de deteccion mas bajo, lo cual proporciona un promedio
minimo y un promedio maximo. El promedio determinado real
se encontrara entre estos dos valores.

Procedimientos analiticos

El nimero de contaminantes del aire interior es elevado y éstos se
encuentran presentes en concentraciones bajas. La metodologia
disponible hasta ahora se basa en la adaptacion de métodos utili-
zados para controlar la calidad del aire atmosférico o del exterior
y la del aire del medio ambiente industrial. La adaptacion de
estos métodos para el analisis del aire interior implica cambiar el
rango de la concentracidn buscada, cuando el método lo permite,
utilizando tiempos de muestreo mas largos y cantidades mayores
de absorbentes o adsorbentes. Todos estos cambios son apro-
piados cuando no conllevan una pérdida de fiabilidad o preci-
sion. La determinacion de una mezcla de contaminantes suele ser

Tabla 44.11 = Métodos de deteccion de gases en el aire interior.

Contaminante Lectura directa

Captura por difusion

Mondxido de carbono

0zono
Dioxido de azufre
Didxido de nitrogeno

Dioxido de carbono
Formaldehido

cov

Plaguicidas

Particulas

Célula electroquimica

Espectroscopia de infrarrojos

Quimioluminiscencia
Célula electroquimica

Quimioluminiscencia
Célula electroguimica

Espectroscopia de infrarrojos

CG portatil

— = Método no adecuado para el contaminante.

Filtro impregnado con un
reactivo

Filtro impregnado con un
reactivo

Solidos adsorbentes

Sensor Optico

Métodos Anélisis
Captura por Captura directa
concentracion
Bolsa o contenedor inerte  CG?
Borboteador UV-Vis?
Borboteador UV-Vis
Borboteador UV-Vis
Bolsa o contenedor inerte  CG
Borboteador CLAR®
Solidos adsorbentes Polarografia
UV-Vis
Sélidos adsorbentes Bolsa o contenedor inerte  CG (DCES-DILE-DNP™DFI?)
CG-EM"
S6lidos adsorbentes CG (DCE-FPD-DNP)
Borhoteador CG-EM
Filtro
Combinaciones
Filtro Impactor Gravimetria
Ciclona Microscopia

2(G = cromatografia de gas.  ® UV-Vis = espectrofotometria ultravioleta visible. ¢ CLAR = cromatografia liquida de alta resolucion.
9 DFI = detector de fotoionizacion. " EM = espectrometria de masa.

eDIL = detector de ionizacion de llama.  "DNP = detector de nitrdgeno/fésforo.

4 CDE = detector de captura de electrones.
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Tabla 44.12 = Meétodos utilizados para el analisis de
contaminantes quimicos.
Monitor de lectura directa®

Contaminante Muestreo y analisis

Mondxido de carbono + +
Diéxido de carbono + +
Didxido de nitrégeno + +
Formaldehido - +
Diéxido de azufre + +
0zono + +
cov + +
Plaguicidas - +
Particulados + +

2 ++ = utilizado con gran frecuencia; + = utilizado con menor frecuencia; — = no aplicable.

cara y los resultados obtenidos imprecisos. En muchos casos, lo
Unico que se garantizara sera la obtencion de un perfil de conta-
minacion que indicara el nivel de contaminacién durante los
intervalos de muestreo, en comparacion con el aire limpio, con el
aire atmosférico o con otros espacios de interior. Los monitores
de lectura directa se utilizan para controlar el perfil de contami-
nacion, pero pueden no ser adecuados si son demasiado ruidosos
0 grandes. Actualmente se estdn disefiando monitores maés
pequefios y mas silenciosos con una mayor precision y sensibi-
lidad. En la Tabla 44.12 se muestra un esquema del estado actual
de los métodos utilizados para medir los diferentes tipos de
contaminantes.

Andlisis de gases

Los métodos activos son los mas utilizados para el analisis de
gases, y se llevan a cabo utilizando soluciones absorbentes o
solidos adsorbentes, o tomando directamente una muestra de aire
con una bolsa u otro contenedor inerte y hermético. Para
prevenir la pérdida de parte de la muestra y aumentar la exac-
titud de la determinacion, el volumen de la muestra debe ser
menor y la cantidad de absorbente o adsorbente utilizado debe
ser mayor que para otros tipos de contaminacién. También debe
tenerse cuidado al transportar y almacenar la muestra (conser-
vandola a baja temperatura y reduciendo el tiempo transcurrido
hasta su analisis). Los métodos de lectura directa se utilizan con
gran frecuencia para medir gases, por la considerable mejora de
las prestaciones de los monitores modernos, mas sensibles y
precisos que antes. Debido a su facilidad de uso y al nivel y el tipo
de informacion que proporcionan, estan sustituyendo de forma
progresiva a los métodos tradicionales de analisis. En la
Tabla 44.13 se muestran los niveles minimos de deteccion para
los diversos gases estudiados considerando el método de muestreo
y el andlisis utilizado.

Mondxido y didxido de carbono, contaminantes habituales
del aire interior, se determinan utilizando monitores que los
detectan directamente por medios electroquimicos o infrarrojos,
aunqgue los detectores por infrarrojos no son muy sensibles.
También pueden determinarse tomando muestras de aire direc-
tamente con bolsas inertes y analizando la muestra mediante
cromatografia de gases con un detector de ionizacion de llama,
que transforma los gases a metano por medio de una reaccién
catalitica antes de su deteccion. Los detectores de conductividad
térmica suelen ser suficientemente sensibles para determinar
concentraciones habituales de CO.,.
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Dioxido de nitrégeno

Se han desarrollado diversos métodos para detectar el diéxido de
nitrdgeno, NO,, en el aire interior utilizando monitores pasivos y
tomando muestras para un analisis posterior, pero estos métodos
han mostrado problemas de sensibilidad que probablemente se
resolveran en el futuro. El método mas conocido es el tubo de
Palmes, que tiene un limite de deteccion de 300 ppb. En el marco
no industrial, se deberan tomar muestras durante un minimo de
cinco dias para obtener un limite de deteccion de 1,5 ppb, tres
veces superior al valor del blanco para una exposicion de una
semana. También se han desarrollado monitores portatiles con
deteccion en tiempo real basados en la reaccion quimicoluminica
entre el NO, y el reactivo luminol, pero los resultados obtenidos
con este método pueden modificarse por la temperatura y su
linealidad y sensibilidad dependen de las caracteristicas de la
solucion de luminol utilizada. Los monitores con sensores electro-
quimicos poseen una sensibilidad mayor, pero pueden sufrir inter-
ferencias por los compuestos que contienen azufre (Freixa 1993).

Diéxido de azufre

Para determinar el diéxido de azufre, SO,, en un ambiente inte-
rior se utiliza un método espectrofotométrico. Se hace borbotear
la muestra de aire a través de una solucion de tetracloromercu-
riato para formar un complejo estable que, a su vez, se determina
espectrofotométricamente después de reaccionar con pararosani-
lina. Otros métodos se basan en la fotometria de llama y en la
fluorescencia ultravioleta pulsante, y también existen métodos
basados en la derivacion de la determinacién antes del analisis
espectroscdpico. Es un tipo de deteccion utilizado para monitores
de aire atmosférico, aunque no es adecuado para el andlisis del
aire interior debido a la falta de especificidad y a que muchos de
estos monitores requieren un sistema de ventilacion para eliminar
los gases que generan. Dado que se han reducido enormemente
las emisiones de SO, y a que este compuesto no es considerado
un contaminante importante del aire interior, el desarrollo de
monitores para su deteccién no ha avanzado mucho. Ahora bien,
existen instrumentos portatiles en el mercado que pueden
detectar el SO, basadndose en la deteccion de pararosanilina
(Freixa 1993).

Ozono

El ozono, O,, sélo puede encontrarse en ambientes de interior en
situaciones especiales en las que se genera de forma continua, ya
que se degrada rapidamente. Se determina mediante métodos de
lectura directa, tubos colorimétricos y métodos de quimioluminis-
cencia. También puede detectarse por métodos utilizados en
higiene industrial que pueden adaptarse facilmente para el aire
interior. La muestra se obtiene con una solucién absorbente de
yoduro potasico en un medio neutral y a continuacion se somete
a analisis espectrofotométrico.

Tabla 44.13 - Limites inferiores de deteccion para algunos
gases por monitores utilizados para valorar
la calidad del aire interior 2.

Monitor de lectura Andlisis de toma de
directa muestra y activo/pasivo

Mondxido de carbono 1,0 ppm 0,05 ppm

Contaminante

Di6xido de nitrégeno 2 ppb 1,5 ppb (1 semana)®
0Ozono 4 ppb 5,0 ppb
Formaldehido 5,0 ppb (1 semana)®

2 Los monitores de dixido de carbono que usan espestroscopia de infrarrojos siempre son suficiente-
mente sensibles.  © Monitores pasivos (duracion de la exposicion).
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Formaldehido

El formaldehido es un contaminante importante del aire interior,
y debido a sus propiedades quimicas y toxicas se recomienda una
evaluacion individualizada. Existen diferentes métodos para
detectar el formaldehido en el aire, todos ellos basados en la toma
de muestras para un analisis posterior, con fijacién activa o por
difusién. EI método de captura mas apropiado dependera del
tipo de muestra (emision o inmision) utilizado y de la sensibilidad
del método analitico. Los métodos tradicionales se basan en la
obtencion de una muestra haciendo borbotear el aire a través de
agua destilada o de una solucién de bisulfato sodico al 1 % a
5 °C, y a continuacién analizandolo por métodos espectrofluoro-
métricos. Durante su almacenamiento, también debe conservarse
a5 °C. El SO, y los componentes del humo del tabaco pueden
interferir en el andlisis. Cada vez se utilizan con mayor frecuencia
en el andlisis del aire interior sistemas o métodos activos que
capturan contaminantes por difusion con adsorbentes solidos;
constan de una base que puede ser un filtro o un solido saturado
con un reactivo, como el bisulfato sédico o la 2,4-difenilhidrazina.
Los métodos que toman el contaminante por difusion, ademaés de
las ventajas generales propias del método, son mas sensibles que
los métodos activos debido a que el tiempo necesario para
obtener la muestra es mayor (Freixa 1993).

Deteccion de compuestos organicos volatiles (COV)

Los métodos utilizados para medir o monitorizar los vapores orga-
nicos en el aire interior deben cumplir una serie de criterios: tener
una sensibilidad del orden de partes por billén (ppb) a partes por
trillén (ppt), los instrumentos utilizados para tomar la muestra o
realizar la lectura directa deben ser portéatiles y faciles de manejar, y
los resultados obtenidos deben ser precisos y susceptibles de dupli-
cacién. Son muchos los métodos que cumplen estos criterios, pero
los més utilizados para analizar el aire interior se basan en la toma
de muestras y el analisis. Existen métodos de deteccion directa que
consisten en cromatégrafos de gases portatiles con diferentes
métodos de deteccion. Se trata de instrumentos caros, de manejo
dificil y utilizables sélo por personal preparado. Para compuestos
organicos polares y no polares con un punto de ebullicion de entre
0 °Cy 300 °C, el adsorbente mas utilizado para sistemas de mues-
treo pasivos y activos ha sido el carbon activado. También se
emplean polimeros porosos y resinas poliméricas, como Tenax GC,
XAD-2y Ambersorb. El més utilizado de ellos es Tenax. Las mues-
tras obtenidas con carb6n activado se extraen con disulfuro de
carbonoy se analizan por cromatografia de gases con ionizacion de
llama, captura de electrones o detectores de espectrometria de
masa, seguido de un andlisis cualitativo y cuantitativo. Las muestras
obtenidas con Tenax suelen extraerse por desorcion térmica con
helio y se condensan en una trampa de nitrégeno liquido antes de
introducirlas en el cromatografo. Otro método comUn consiste en
obtener muestras directamente, utilizando bolsas o contenedores
inertes, introduciendo el aire directamente en el cromatdgrafo de
gases o0 concentrando primero la muestra con un adsorbente y una
trampa fria. Los limites de deteccion de estos métodos dependen
del compuesto analizado, del volumen de muestra tomado, de la
contaminacion basal y de los limites de deteccion del instrumento
empleado. Debido a que es imposible cuantificar todos y cada uno
de los compuestos presentes, la cuantificacion suele realizarse por
familias, utilizando como referencia compuestos caracteristicos de
cada una de ellas. En la deteccion de COV en el aire interior es muy
importante la pureza de los disolventes utilizados. Si se aplica
desorcidn térmica, la pureza de los gases también es importante.

Deteccion de plaguicidas
Los métodos empleados habitualmente para detectar plaguicidas
en el aire interior consisten en la toma de muestras con
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adsorbentes sdlidos, aunque no se descarta el uso de
borboteadores y sistemas mixtos. El adsorbente sélido mas utili-
zado ha sido el polimero poroso Chromosorb 102, aunque cada
vez es mas frecuente el uso de espumas de poliuretano (EPU) que
pueden capturar un mayor nimero de plaguicidas. Los métodos
de analisis varian de acuerdo con el método de muestreo y el
plaguicida. Generalmente se analizan por cromatografia de gases
con diferentes detectores especificos, desde captura de electrones
hasta espectrometria de masa. La capacidad de este ultimo
método para identificar compuestos es considerable. El analisis de
estos compuestos presenta varios problemas, como la contamina-
cion de las partes de vidrio de los sistemas de toma de muestras
con cantidades minimas de bifenilos policlorados (BPC), ftalatos o
plaguicidas.

Deteccidn de polvo o particulas ambientales

Para la captura y analisis de particulas y fibras en el aire se
dispone de una gran variedad de técnicas y equipos adecuados
para la valoracién de la calidad del aire interior. Los monitores
que permiten una lectura directa de la concentracion de parti-
culas en el aire utilizan detectores de luz difusa, mientras que los
métodos basados en la toma de muestras y andlisis utilizan la
pesada y el andlisis con un microscopio. Es un tipo de analisis que
requiere un separador, como un ciclén o un impactor, para
eliminar las particulas de mayor tamafio antes de poder utilizar
un filtro. Los métodos que emplean un ciclén son bastante
precisos, pero requieren unos caudales de aire bajos, por lo que la
toma de muestras requiere mucho tiempo. Los monitores pasivos
ofrecen una precision excelente, pero estan influidos por la
temperatura ambiente y tienden a dar valores mas altos cuando
las particulas son pequefias.

CONTAMINACION BIOLOGICA

Brian Flannigan

Caracteristicas y origenes de la contaminacion
bioldgica del aire interior

Aungue existe una amplia variedad de particulas de origen biol6-
gico (bioparticulas) en el aire interior, en la mayoria de los
ambientes de trabajo de interior los microorganismos (microbios)
tienen gran importancia para la salud. Ademas de microorga-
nismos (como virus, bacterias, hongos y protozoos), el aire interior
puede contener granos de polen, detritus animal y fragmentos de
insectos y acaros y sus productos de excrecion (Wanner y cols.
1993). Ademas de los aerosoles bioldgicos de estas particulas,
también puede haber compuestos organicos volatiles que emanan
de organismos vivos, como las plantas y los microorganismos
presentes en el interior.

Polen

Los granos de polen contienen sustancias (alergenos) que pueden
causar respuestas alérgicas en personas susceptibles o atdpicas,
que se manifiestan generalmente como “fiebre del heno” o rinitis.
La alergia se asocia principalmente al medio ambiente exterior;
en el aire interior, las concentraciones de polen suelen ser consi-
derablemente menores que en el aire atmosférico La diferencia
en la concentracion de polen entre el aire exterior y el interior es
mayor en el caso de los edificios en los que los sistemas de calefac-
cion, ventilacion y aire acondicionado (CVAA) tienen una filtra-
cion eficaz en la entrada del aire externo. Las unidades de aire
acondicionado de ventana también producen niveles de polen en
el interior mas bajos que los existentes en edificios con ventilacion
natural. El aire de algunos ambientes de trabajo de interior puede
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llegar a tener un contenido elevado de polen, como en el caso de
que exista un gran namero de plantas con flores por razones esté-
ticas o en los invernaderos comerciales.

Detritus

El detritus estd constituido por particulas finas de piel, pelo y
plumas (y saliva y orina desecadas), y es una fuente de potentes
alergenos que pueden causar ataques de rinitis o asma en
personas susceptibles. Las principales fuentes de detritus en
ambientes de interior suelen ser los gatos y los perros, pero
también son fuentes potenciales las ratas y los ratones (como
mascotas, animales de experimentacién o vermes), hamsters,
jerbos (una especie de rata del desierto), cobayas y pajaros de
jaula. El detritus originado por éstos y otros animales de granja y
de compafiia (como los caballos) puede estar en la ropa, pero en
los ambientes de trabajo la mayor exposicion al detritus probable-
mente tenga lugar en instalaciones de cria de animales y labora-
torios o en edificios infestados de vermes.

Insectos

Aungue estos organismos y sus productos excretores pueden
causar también alergias respiratorias y de otra naturaleza, no
parecen contribuir de forma significativa a la carga biologica en
suspension en el aire en la mayoria de las situaciones. Las parti-
culas de cucarachas (especialmente Blatella germanica y Periplaneta
americana) pueden ser un componente importante en ambientes de
trabajo insalubres, calidos y himedos. Las exposiciones a parti-
culas de cucarachas y otros insectos, como langostas, gorgojos,
escarabajos y moscas de la fruta, pueden ser causa de problemas
de salud entre los trabajadores de instalaciones de cria de
animales y laboratorios.

Acaros

Son aracnidos que se asocian en particular al polvo, pero puede
haber fragmentos de estos parientes microscopicos de las arafias y
de sus productos de excrecion (heces) en el aire interior. El acaro
del polvo de casa, Dermatophagoides pteronyssinus, es la especie mas
importante. Junto a sus parientes cercanos, es una causa impor-
tante de alergia respiratoria. Se asocia principalmente a los
hogares, donde abunda en las ropas de cama, pero también estan
presentes en los muebles tapizados. Existen algunas pruebas que
indican que estos muebles pueden constituir nichos de acaros en
las oficinas. Los &caros de almacén asociados a los alimentos y a
los piensos para animales almacenados, como Acarus, Glyciphagus y
Tyrophagus, también pueden aportar fragmentos alergénicos al
aire interior. Aunque es mas probable que afecten a los granjeros
y a trabajadores que manipulan género alimentario a granel,
como D. pteronyssinus, puede haber acaros de almacén en el polvo
de los edificios, en particular en condiciones calurosas y humedas.

Virus

Los virus son microorganismos muy importantes en términos del
nivel total de problemas de salud que causan, pero no pueden
vivir de forma independiente fuera de células y tejidos vivos.
Aungue existen pruebas que indican que algunos de ellos se
desplazan en el aire recirculante de los sistemas CVAA, el prin-
cipal medio de transmision es el contacto entre personas.
La inhalacion a corta distancia de aerosoles generados al toser o
estornudar, como en el caso de los virus del resfriado y de la
gripe, también es importante. Por consiguiente, es probable que
las tasas de infeccion sean mayores en situaciones de aglomera-
cion humana. No existen cambios evidentes en el disefio o gestion
de los edificios que puedan modificar esta situacion.
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Bacterias

Son microorganismos que se dividen en dos categorias princi-
pales, dependiendo de su reaccion a la tincion de Gram. Los tipos
grampositivos mas frecuentes se originan en la boca, la nariz, la
nasofaringe y la piel, y son Staphylococcus epidermidis, S. aureus y
especies de Aerococcus, Micrococcus Yy Streptococcus. Las bacterias
gramnegativas no suelen ser abundantes, pero en ocasiones espe-
cies de Actinetobacter, Aeromonas, Flavobacterium y especialmente Pseu-
domonas pueden ser importantes. El agente causal de la
enfermedad del legionario, Legionella pneumophila, puede estar
presente en suministros de agua caliente y en humidificadores de
aire acondicionado, asi como en equipos de terapia respiratoria,
jacuzzis, saunas y duchas. Se propaga desde estas instalaciones en
aerosoles acuosos, pero también puede entrar en los edificios
en el aire procedente de torres de refrigeracion proximas.
El tiempo de supervivencia para L. pneumophila en el aire interior
parece no ser mayor de 15 minutos.

Ademés de las bacterias unicelulares anteriormente mencio-
nadas, también existen tipos filamentosos que producen esporas
dispersadas por el aire, los actinomicetos. Parecen estar
asociados a materiales estructurales himedos, y pueden producir
un olor a tierra caracteristico. Dos de estas bacterias capaces de
crecer a 60 °C, Faenia rectivirgula (antiguamente llamada Micro-
polyspora faeni) y Thermoactinomyces vulgaris, pueden estar presentes
en humidificadores y otros equipos de CVAA.

Hongos

Los hongos se dividen en dos grupos: el primero, las levaduras y
mohos microscopicos conocidos como microhongos, y el se-
gundo, los hongos del yeso y de la madera podrida, denominados
macrohongos, ya que producen esporas macroscopicas aprecia-
bles a simple vista. Ademas de las levaduras unicelulares, los
hongos colonizan sustratos formando redes (micelio) o filamentos
(hifas). Los hongos filamentosos producen numerosas esporas que
se dispersan por el aire a partir de estructuras microscépicas
(productoras de esporas en los mohos) y de estructuras grandes
(productoras de esporas en los macrohongos).

Existen esporas de muchos mohos diferentes en el aire de las
casas y de los lugares de trabajo no industriales, pero probable-
mente los mas frecuentes sean las especies de Cladosporium, Penici-
Ilium, Aspergillus y Eurotium. Algunos mohos presentes en el aire
interior, como las especies de Cladosporium, son abundantes en las
superficies de las hojas y de otras partes de las plantas del exte-
rior, en particular en verano. En cualquier caso, aunque las
esporas presentes en el aire interior pueden originarse en el exte-
rior, la Cladosporium también es capaz de crecer y producir
esporas sobre superficies himedas en el interior, contribuyendo
asi a la carga bioldgica del aire interior. Se considera que las
diversas especies de Penicillium se originan generalmente en el
interior, al igual que Aspergillus y Eurotium. En la mayoria de
las muestras de aire interior se encuentran levaduras, y en
ocasiones pueden estar presentes a niveles elevados. Las leva-
duras rosas Rhodotorula o Sporobolomyces son componentes desta-
cados de la flora en suspension en el aire y también pueden
aislarse de superficies afectadas por mohos.

Los edificios proporcionan numerosos nichos o rincones que
contienen el material organico muerto que sirve como nutriente
a la mayoria de los hongos y bacterias para su crecimiento y
produccion de esporas. Los nutrientes estan presentes en mate-
riales como los siguientes: madera; papel, pintura y otros revesti-
mientos de superficies; mobiliario como alfombras y muebles
tapizados; tierra de macetas; polvo; escamas de piel y secre-
ciones de seres humanos y de otros animales; y en alimentos
cocinados y sus ingredientes crudos. El hecho de que tenga lugar
0 no el crecimiento de estos microorganismos depende del nivel
de humedad. Las bacterias s6lo son capaces de crecer en
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superficies saturadas, o en el agua de las bandejas de drenaje,
reservorios y similares de los equipos CVAA. Algunos mohos
también requieren condiciones de casi saturacion, pero otros son
menos exigentes y pueden proliferar en materiales himedos
aungue no estén totalmente saturados. El polvo puede ser un
lugar de deposito y, si esta suficientemente himedo, un lugar de
cultivo para los mohos. Por consiguiente, una cantidad impor-
tante de esporas entran en suspension en el aire cuando se
mueve el polvo.

Protozoos

Los protozoos, como Acanthamoeba y Naggleri son animales unicelu-
lares microscopicos que se alimentan de bacterias y otras parti-
culas organicas presentes en humidificadores, reservorios y
bandejas de drenaje de sistemas CVAA. Pueden formarse aero-
soles de particulas de estos protozoos, que se han citado como
causas posibles de fiebre por humidificadores.

Compuestos organicos volatiles microbianos

Los compuestos organicos volatiles microbianos varian considera-
blemente en su composicion quimica y su olor. Algunos son
producidos por una amplia variedad de microorganismos, pero
otros estdn asociados a especies particulares. El denominado
alcohol del champifién, 1-octen-3-ol (que posee un olor a cham-
pifiones frescos) se encuentra entre los producidos por numerosos
mohos diferentes. Otros compuestos volatiles menos frecuentes
son la 3,5-dimetil-1,2,4-tritiolona (descrito como “fétido”); la
geosmina, o 1,10-dimetil-trans-9-decalol (“terroso”); y la 6-pen -
til-a-pirona (“coco”, “mohoso”). Entre las bacterias, especies de
Pseudomonas producen pirazinas con un olor a “patata mohosa”.
El olor de cualquier microorganismo es el producto de una
mezcla compleja de COVM.

Historia de los problemas microbiolégicos de la
calidad del aire interior

Durante mas de un siglo se han realizado investigaciones
microbiol6gicas del aire en viviendas, colegios y otros edificios.
Las primeras investigaciones estaban relacionadas a veces con la
“pureza” microbiolégica relativa del aire en diferentes tipos de
edificios y con la posible relacion que pudiera tener con la tasa
de mortalidad entre los ocupantes. Junto con el prolongado
interés por la diseminacién de patégenos en los hospitales, el
desarrollo de muestreadores volumétricos microbiolégicos de aire
en los decenios de 1940 y 1950 condujo a investigaciones
sistematicas de microorganismos transmitidos por el aire en los
hospitales, y posteriormente de mohos alergénicos conocidos en
el aire de viviendas y edificios publicos asi como en el aire
atmosférico. En los decenios de 1950 y 1960 se investigaron las
enfermedades respiratorias profesionales, como el pulmén del
granjero, el pulmdn del trabajador de la malta y la bisinosis (entre
los trabajadores del algoddn). Aunque la fiebre seudogripal por
humidificadores en un grupo de trabajadores se describid por
primera vez en 1959, transcurrieron entre diez y quince afios
antes de que se comunicaran nuevos casos. Con todo, incluso
ahora se desconoce la causa especifica de esta enfermedad,
aunque se ha implicado a los microorganismos en su patogenia.
También se han sugerido como posible causa del “sindrome del
edificio enfermo”, pero las pruebas obtenidas hasta ahora sobre
esta relacién son muy escasas.

Aunque actualmente se conocen bien las propiedades alér-
gicas de los hongos, el primer informe acerca de problemas de
salud debidos a la inhalacion de toxinas micéticas en un lugar de
trabajo no industrial, un hospital de Quebec, no apareci6 hasta
1988 (Mainville y cols. 1988). Los sintomas de fatiga extrema
entre el personal del hospital fueron atribuidos a micotoxinas de
tricoteceno en esporas de Stachybotrys atra y Trichoderma viride, y
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desde entonces el “sindrome de fatiga cronica” causado por
exposicion a polvo micotoxico fue detectado entre profesores y
otros trabajadores de un colegio. El primero ha sido causa de
enfermedad en trabajadores de oficina, y mientras que algunos
de los efectos sobre la salud eran de naturaleza alérgica, otros
correspondian a un tipo asociado méas a menudo a una toxicosis
(Johanning y cols. 1993). En otros lugares, la investigacion epide-
mioldgica ha indicado que podria existir algin factor o factores
no alérgicos asociados a hongos que afectan al estado de salud
respiratorio. Las micotoxinas producidas por especies indivi-
duales de mohos podrian desempefiar un papel importante en
este proceso, pero también es posible que otros atributos mas
generales de los hongos inhalados sean nocivos para el estado de
salud del sistema respiratorio.

Microorganismos asociados a la calidad del aire
interior y sus efectos sobre la salud

Aunque los patdgenos son relativamente infrecuentes en el aire
interior, existen numerosos informes que relacionan microorga-
nismos de transmision aérea con una serie de procesos alérgicos,
entre los que se incluyen los siguientes: a) dermatitis alérgica
atépica; b) rinitis; c¢) asma; d) fiebre por humidificadores, y
e) alveolitis alérgica extrinseca (AAE), también conocida como
neumonitis por hipersensibilidad (NH).

Los hongos son considerados mas importantes que las bacte-
rias como componentes de los aerosoles biolégicos presentes en
el aire interior. Debido a que crecen en superficies hiumedas en
forma de placas de moho, los hongos suelen poner en evidencia
problemas de humedad y de riesgo potencial para la salud en un
edificio. El crecimiento de moho contribuye tanto en nimero
como en especies a la flora de moho del aire interior, que de lo
contrario no estaria presente. Al igual que las bacterias gramne-
gativas y los actinomicetos, los hongos hidréfilos (“amantes de la
humedad”) son indicadores de lugares extremadamente
humedos de cultivos (visibles u ocultos) y, por consiguiente, de
mala calidad del aire interior. Entre ellos se encuentran Fusarium,
Phoma, Stachyhotrys, Trichoderma, Ulocladium, levaduras y, con
menor frecuencia, los patdgenos oportunistas Aspergillus fumigatus
y Exophiala jeanselmei. Los niveles elevados de mohos que mues-
tran grados variables de xerofilia (“amor por la sequedad”),
al tener una necesidad menor de agua, pueden indicar la exis-
tencia de sitios de cultivo que son menos himedos, pero adn asi
importantes para el crecimiento. Los mohos también son abun-
dantes en el polvo de las casas, por lo que su presencia en
ndmero elevado también puede indicar que existe una atmosfera
con polvo. Varian desde especies de Cladosporium ligeramente
xerdfilas (capaces de soportar condiciones de sequedad) a espe-
cies moderadamente xerdfilas como Aspergillus versicolor, Penicillium
(por ejemplo, P. aurantiogriseum y P. chrysogenum) y las extremada-
mente xerdfilas Aspergillus penicillioides, Eurotium y Wallemia.

Los patdgenos micoticos rara vez se encuentran presentes de
forma abundante en el aire interior, pero A. fumigatus y algunos
otros aspergillus oportunistas, que pueden invadir el tejido
humano, crecen en la tierra de las plantas colocadas en macetas.
Exophiala jeanselmei es capaz de crecer en desagiies. Aunque no es
probable que las esporas de éstos y de otros patégenos oportu-
nistas, como Fusarium solani y Pseudallescheria boydii, sean peli-
grosas para la salud, si pueden serlo para personas
inmunodeprimidas.

Los hongos de transmision aérea son mucho mas importantes
que las bacterias como causas de enfermedad alérgica, aunque
parece que, al menos en Europa, los alergenos micdticos son
menos importantes que los del polen, los acaros del polvo de las
casas y el detritus animal. Muchos tipos de hongos han demos-
trado ser alergénicos. En la Tabla 44.14 se muestran algunos de
los hongos presentes en el aire interior citados con mayor
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Tabla 44.14 = Ejemplos de tipos de hongos en el aire
interior que pueden causar rinitis 0 asma.

Alternaria Geotrichum Serpula

Aspergillus Mucor Stachybotrys
Cladosporium Penicillium Stemphylium/Ulocladium
Eurotium Rhizopus Wallemia

Fusarium Rhodotorula/ Sporobolomyces

frecuencia como causa de rinitis y asma. Las especies de Eurotium
y otros mohos extremadamente xerdfilos del polvo de casa
probablemente sean méas importantes como causas de rinitis y
asma de lo que se habia considerado anteriormente. La derma-
titis alérgica debida a hongos es mucho menos frecuente que la
rinitis/asma, y en ella se ha implicado a organismos como Alter-
naria, Aspergillus y Cladosporium. Los casos de AAE, relativamente
raros, se han atribuido a diversos hongos, desde la levadura
Sporobolomyces al macrohongo pudridor de la madera, Serpula
(Tabla 44.15). Generalmente se considera que el desarrollo de
sintomas de AAE en una persona requiere una exposicion a,
como minimo, un millén (probablemente, unos cien millones) de
esporas con alergenos por metro cubico de aire. Tales niveles de
contaminacion sélo es probable que existan en edificios en los
que hay un crecimiento micético intenso.

Como se comento anteriormente, la inhalacion de esporas de
especies toxicas supone un riesgo potencial (Sorenson 1989;
Miller 1993). No son sélo las esporas de Stachybotrys las que
contienen concentraciones elevadas de micotoxinas. También
las esporas de este moho, que crece en el papel de pared y
en otros sustratos de celulosa en edificios humedos y que
también es alergénico, contienen micotoxinas extremadamente
potentes; otros mohos toxicos que se encuentran presentes
con mayor frecuencia en el aire interior son Aspergillus (especial-
mente A. versicolor), Penicillium (por ejemplo, P. aurantiogriseum y
P. viridicatum) y Trichoderma. Los datos experimentales indican
que diversas micotoxinas de las esporas de estos mohos
son inmunosupresoras y gque inhiben intensamente los procesos
de depuracion y otras funciones de los macr6fagos pulmonares
fundamentales para la salud del aparato respiratorio
(Sorenson 1989).

Se conocen poco los efectos sobre la salud de los COVM
producidos durante el crecimiento y la esporulacion de los
mohos, 0 de sus equivalentes bacterianos. Aunque muchos
COVM parecen tener una toxicidad relativamente baja
(Sorenson 1989), datos aislados indican que pueden provocar
cefaleas, molestias y, quiza, respuestas respiratorias agudas en el
ser humano.

Las bacterias presentes en el aire interior generalmente no
representan un peligro para la salud, ya que en la flora predo-
minan los microorganismos grampositivos de la piel y de las vias
respiratorias altas. Sin embargo, los recuentos elevados de estas
bacterias indican exceso de poblacion y mala ventilacion. La
presencia de un gran nimero de tipos gramnegativos o de Acti-
nomycetales en el aire indica que existen superficies o materiales
himedos, desagties o, en particular, humidificadores de sistemas
CVAA en los que estan proliferando. Se ha demostrado que
algunas bacterias gramnegativas (0 endotoxinas extraidas de sus
paredes) provocan sintomas de fiebre por humidificadores. En
ocasiones, el crecimiento en humidificadores ha sido suficiente-
mente intenso para la produccion de aerosoles que contenian
una cantidad suficiente de células alergénicas, causando
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sintomas similares a los de la neumonia aguda de AAE (véase la
Tabla 44.15).

En raras ocasiones, los sistemas de recirculacion pueden
dispersar bacterias patégenas como Mycobacterium tuberculosis en
los nucleos de gotitas procedentes de individuos infectados por
un medio ambiente cerrado. Aunque el patégeno Legionella pneu-
mophila ha sido aislado de humidificadores y sistemas de aire
acondicionado, la mayoria de los brotes de legionelosis se han
asociado a aerosoles originados en torres de refrigeracion o
duchas.

Influencia de los cambios en el disefio de los
edificios

Con el paso de los afios, el aumento del tamafio de los edificios
junto con el desarrollo de sistemas de tratamiento del aire que
han culminado en los sistemas CVAA modernos, ha originado
cambios cuantitativos y cualitativos en la carga bioldgica del aire
en ambientes de trabajo de interior. En las dos Gltimas décadas, la
tendencia al disefio de edificios con un uso minimo de energia ha
dado lugar al desarrollo de edificios con una infiltracion y exfil-
tracion de aire muy reducidas, lo que permite la concentracion
de microorganismos de transmision aérea y de otros contami-
nantes. En este tipo de edificios “herméticos”, el vapor de agua,
que anteriormente habria sido ventilado hacia el exterior, se
condensa sobre superficies frias, creando las condiciones
adecuadas para el crecimiento de microbios. Ademas, los sistemas
CVAA, disefiados Unicamente para conseguir una eficacia econo-
mica maxima, a menudo favorecen el crecimiento microbiano y
constituyen un riesgo para la salud de los ocupantes de edificios
grandes. Por ejemplo, los humidificadores que utilizan agua recir-
culada se contaminan rapidamente y actian como generadores
de microorganismos; los pulverizadores de agua humidificadores
aerosolizan microorganismos, y la colocacion de filtros en locali-
zacion retrdgrada en lugar de anter6grada con respecto a estas
areas de produccion y aerosolizacion de microbios permite la
transmisién anterdgrada de aerosoles microbianos al lugar de

Tabla 44.15 = Microorganismos presentes en el aire
interior descritos como causas de alveolitis
alérgica extrinseca relacionada con los
edificios.

Tipo Microorganismo Fuente
Bacterias Bacillus subtilis Madera podrida
Faenia rectivirgula Humidificador
Pseudomonas aeruginosa Humidificador
Thermoactinomyces vulgaris  Aire acondicionado
Hongos Aureobasidium pullulans Sauna; pared de habitacion
Cephalosporium sp. Sotano; humidificador
Cladosporium sp. Bafios no ventilados
Mucor sp. Sistema de calefaccion de aire
pulsante
Penicillium sp. Sistema de calefaccion de aire
pulsante; humidificador
P casei Pared de habitacion

P. chrysogenum/P. cyclopium  Suelo
Serpula lacrimans
Sporobolomyces
Trichosporon cutaneum

Madera podrida en seco
Pared de habitacion; techo
Madera; esteras
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trabajo. La colocacion de entradas de aire préximas a torres de
refrigeracién u otras fuentes de microorganismos, asi como la
dificultad de acceso al sistema CVVAA para su mantenimiento y
limpieza o desinfeccion, también son defectos de disefio, opera-
cién y mantenimiento que pueden poner en peligro la salud, ya
que exponen a los ocupantes a cifras elevadas de microorga-
nismos de transmision aérea especificos, en lugar de las cifras
bajas de una mezcla de especies representativa del aire del exte-
rior que deberia ser la norma.

Métodos para evaluar la calidad del aire interior

Muestreo de microorganismos en el aire

Al investigar la flora microbiana del aire en un edificio, por
ejemplo, para intentar establecer la causa de problemas de salud
entre sus ocupantes, es necesario obtener datos objetivos deta-
llados y fiables. Dado que la idea méas extendida considera que el
estado microbioldgico del aire interior debe reflejar el estado en
el aire atmosférico (ACGIH 1989), deben identificarse de forma
exacta los organismos y compararse con los existentes en el aire
atmosférico en ese momento.

Muestreadores de aire

Los métodos de muestreo que permiten, bien de forma directa o
bien de forma indirecta, el cultivo de bacterias y hongos de trans-
mision aérea viables en agar gel nutritivo proporcionan la mejor
oportunidad de identificar las especies, motivo por el cual se
utilizan con gran frecuencia. EI medio agar se incuba hasta que
se desarrollan colonias a partir de las particulas bioldgicas atra-
padas y se recuentan e identifican, o se subcultivan en otro medio
para un nuevo examen. Los medios agar necesarios para bacte-
rias son diferentes de los necesarios para hongos, y algunas bacte-
rias, como Legionella pneumophila, s6lo pueden aislarse en medios
selectivos especiales. Para los hongos, se recomienda el uso de dos
medios: un medio de objetivo general y un medio mas selectivo
para el aislamiento de hongos xerofilos. La identificacion se basa
en las caracteristicas macroscdpicas de las colonias y en sus carac-
teristicas microscopicas o bioquimicas, y requiere unos conoci-
mientos y una experiencia considerables.

Se ha revisado adecuadamente el rango de métodos de mues-
treo disponibles (p. ej., Flannigan 1992; Wanner y cols. 1993), y
en este estudio s6lo se mencionan los sistemas mas utilizados.
Es posible realizar una valoracién provisional recogiendo de
forma pasiva los microorganismos que gravitan fuera del aire en
placas de Petri abiertas que contienen medio agar. Los resul-
tados obtenidos utilizando estas placas de asentamiento no son
volumétricos, estan influidos intensamente por la turbulencia
atmosférica y favorecen la recogida de esporas grandes (pesadas)
0 grupos de esporas o células. Por consiguiente, es preferible
utilizar un muestreador de aire volumétrico. Un tipo muy utili-
zado es el muestreador por impacto, en el que las particulas de
transmision aérea impactan sobre una superficie de agar. Se
hace pasar aire a través de una hendidura sobre una placa agar
en rotacion (muestreadores por impacto de tipo hendidura) o a
través de un disco perforado sobre la placa agar (muestreador
por impacto de tipo criba). Aunque a menudo se utiliza el mues-
treador de criba de una fase, algunos investigadores prefieren el
muestreador Andersen de seis fases. A medida que el aire pasa
en cascada a través de agujeros cada vez mas pequefios en sus
seis secciones apiladas de aluminio, las particulas se clasifican en
diferentes placas agar de acuerdo con su tamafio aerodinamico.
Por tanto, este muestreador revela el tamafio de las particulas a
partir de las cuales se desarrollaran colonias cuando se incuben
posteriormente las placas agar, e indica el lugar del sistema
respiratorio en el que es mas probable que se depositen los
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diferentes organismos. Un muestreador popular que funciona
por un principio diferente es el muestreador centrifugo Reuter.
La aceleracion centrifuga del aire a través de un ventilador
produce el impacto de las particulas a alta velocidad en un
medio agar colocado en una tira de plastico que recubre el
cilindro de muestreo.

Otro enfoque para el muestreo es recoger microorganismos
en un filtro de membrana colocado en una carcasa de filtro
conectada a una bomba recargable de bajo volumen. El disposi-
tivo completo puede sujetarse a un cinturén o arnés para
recoger una muestra personal durante un dia normal de trabajo.
Después del muestreo, pueden extenderse pequefias porciones
de lavados del filtro y de diluciones de los lavados en diversos
medios agar, incubarse y hacer recuentos de microorganismos
viables. Una alternativa al muestreador de filtro es el impactor
liquido, en el que las particulas en suspension en el aire (el cual
se hace pasar a través de chorros capilares), impactan y se
acumulan en el liquido. A continuacidn, se tratan porciones del
liquido recogido y de las diluciones preparadas a partir de él de
la misma forma que en el caso de los muestreadores de filtro.

Una deficiencia importante de estos métodos de muestreo
“viable” es que solo valoran organismos realmente cultivables, y
éstos pueden representar sélo un 1 o0 2 % de las esporas totales
presentes en el aire. Por lo demas, pueden realizarse recuentos
totales (viables mas no viables) utilizando muestreadores por
impacto en los que las particulas se recogen en las superficies
adherentes de varillas en rotacion (muestreador por impacto de
brazo rotatorio) o en la tapa de plastico o el porta de vidrio
microscépico de diferentes modelos de muestreador por impacto
de tipo hendidura. Los recuentos se realizan al microscopio,
pero de esta forma s6lo puede identificarse un nimero relativa-
mente bajo de hongos, es decir, los que tienen esporas bien defi-
nidas. Se ha mencionado el muestreador de filtracion en
relacion con la valoracién de microorganismos viables, pero éste
también es un medio de obtener un recuento total. Una parte de
los mismos lavados que se colocan en placas en medio agar
puede tefiirse y, asi, se pueden contar los microorganismos al
microscopio. También pueden realizarse recuentos totales de la
misma forma a partir del liquido recogido en impactores
liquidos.

Eleccion del muestreador de aire y estrategia de muestreo

El muestreador que se vaya a utilizar depende en gran medida de
la experiencia del investigador, pero la eleccién es importante por
motivos cuantitativos y cualitativos. Por ejemplo, las placas agar
de los muestreadores por impacto de una fase se “sobrecargan”
con esporas con mucha mayor facilidad durante el muestreo que
las placas de un muestreador de seis fases, dando lugar a un creci-
miento excesivo de las placas incubadas y a graves errores cuanti-
tativos y cualitativos en la valoracion de la poblacion de
transmision aérea. La forma en que funcionan los diferentes
muestreadores, sus tiempos de muestreo y la eficacia con la que
eliminan tamafios diferentes de particulas del aire ambiente, las
extraen del flujo de aire y las recogen en una superficie o en un
liquido, difieren considerablemente. Debido a estas diferencias,
no es posible realizar una comparacion vélida entre los datos
obtenidos utilizando un tipo de muestreador en una investigacion
con los obtenidos con otro tipo de muestreador en una investiga-
cion diferente.

La estrategia de muestreo y la eleccion del muestreador son
muy importantes. No puede recomendarse ninguna estrategia de
muestreo general; cada caso requiere su propio enfoque
(Wanner y cols. 1993). Un problema importante es que la distri-
bucién de microorganismos en el aire interior no es uniforme, ni
en el espacio ni en el tiempo. Dependen profundamente del
grado de actividad en una habitacion, en particular, del trabajo
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Tabla 44.16 = Niveles observados de microorganismos
en el aire y el polvo de ambientes de
interior no industriales.

Categoria de UFC? por metro de aire Hongos como
contaminacion UFC/g de polvo
Bacterias Hongos

Muy baja <50 <25 <10.000

Baja <100 <100 <20.000
Intermedia <500 <500 <50.000

Alta <2.000 <2.000 <120.000

Muy alta >2.000 >2.000 >120.000

a UFC, unidades formadoras de colonias.
Fuente: Adaptado de Wanner y cols. 1993.

de limpieza o construccion que levanta el polvo asentado.
En consecuencia, existen importantes fluctuaciones en el
numero de microorganismos en intervalos de tiempo relativa-
mente cortos. Ademas de los muestreadores de filtro y de los
impactores liquidos, que se utilizan durante varias horas, la
mayoria de los muestreadores de aire se emplean para obtener
una muestra “rapida” en sélo unos minutos. Por consiguiente,
deberan tomarse muestras en todas las condiciones de ocupa-
cion y uso, incluido el muestreo con los sistemas CVAA encen-
didos y apagados. Aungue un muestreo extenso puede revelar el
rango de concentraciones de esporas viables encontrado en un
medio ambiente de interior, no es posible valorar de forma satis-
factoria la exposicion de las personas a microorganismos en el
medio ambiente. Ni siquiera las muestras tomadas durante un
dia de trabajo con un muestreador de filtro personal propor-
cionan un cuadro adecuado, sino sélo un valor promedio, pero
no revelan los picos de exposicion.

Ademas de los efectos claramente demostrados de los aler-
genos particulados, la investigacion epidemioldgica indica que
puede haber algunos factores no alergénicos asociados a hongos,
que afectan al aparato respiratorio. Las micotoxinas producidas
por especies individuales de mohos podrian desempefiar un
papel importante, pero también es posible que intervengan
factores méas generales. En el futuro, el enfoque global para
investigar la carga micotica en el aire interior probablemente
sera: a) valorar qué especies alergénicas y tdxicas estan presentes
mediante el muestreo de hongos viables, y b) obtener una
medida de la cantidad total de material micético al que las
personas estan expuestas en un medio ambiente de trabajo.
Como se comenté anteriormente, para obtener esta Ultima
informacion podrian realizarse recuentos totales durante un dia
de trabajo. En cualquier caso, en el futuro proximo podrian
adoptarse de forma mas general métodos recientes desarrollados
para el andlisis del 1,3-B-glucano o ergosterol (Miller 1993).
Ambas sustancias son componentes estructurales de los hongos,
por lo que proporcionan una medida de la cantidad de material
micatico (es decir, su biomasa). Se ha descrito una relacién entre
los niveles de 1,3-B-glucano en el aire interior y los sintomas del
sindrome del edificio enfermo (Miller 1993).

Normas y directrices

Aunqgue algunas organizaciones han clasificado los niveles de
contaminacion del aire interior y del polvo (Tabla 44.16), debido
a los problemas con los muestreadores de aire ha habido una
resistencia justificable a definir patrones numéricos o valores
normativos. Se ha observado que la carga microbiana de
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transmisién aérea en los edificios con sistemas de aire acondicio-
nado deben ser claramente inferiores a las presentes en el aire
atmosférico, mientras que las diferencias entre los edificios con
ventilacion natural y el aire atmosférico son menores. La ACGIH
(1989) recomienda utilizar el orden de rango de las especies de
hongos en el aire interior y atmosférico para interpretar los datos
del muestreo del aire. La presencia o preponderancia de algunos
mohos en el aire interior, pero no en el aire atmosférico, podria
ser indicio de un problema en el interior de un edificio. Por
ejemplo, la abundancia de mohos hidréfilos como Stachyhotrys atra
en el aire interior indica casi siempre un lugar muy hamedo de
cultivo dentro de un edificio.

Aunque organismos influyentes, como el Comité de Aerosoles
Bioldgicos de la ACGIH, no han establecido directrices numé-
ricas, una guia canadiense sobre los edificios de oficinas
(Nathanson 1993), basado en unos cinco afios de investigacion
de aproximadamente 50 edificios del gobierno federal con aire
acondicionado, incluye algunas orientaciones sobre estos valores.
Entre los principales puntos se encuentran los siguientes:

1. La flora del aire “normal” debe ser cuantitativamente infe-
rior, pero cualitativamente similar, a la del aire atmosférico.

2. La presencia de una o mas especies de hongos a niveles signi-
ficativos en las muestras de aire interior pero no en las mues-
tras del exterior indica la existencia de un cultivo en el
interior.

3. Los hongos patdgenos como Aspergillus fumigatus, Histoplasma y
Cryptococcus no  deben estar presentes en cantidades
importantes.

4. La persistencia de los mohos toxicos como Stachybotrys atra y
Aspergillus versicolor en una cantidad significativa requiere una
investigacion y emprender acciones.

5. Un valor superior a 50 unidades de formacion de colonias
por metro cubico (UFC/m?) puede ser preocupante si sélo
existe una especie (diferente a los hongos comunes de exterior
que habitan en las hojas); un valor de hasta 150 CFU/m?3 es
aceptable si las especies presentes reflejan la flora del exterior;
un valor de hasta 500 CFU/m? es aceptable en verano si los
hongos de exterior que habitan en las hojas son el principal
componente.

Tales valores numéricos se basan en muestras de aire de
cuatro minutos recogidas con un muestreador centrifugo Reuter.
Debe destacarse el hecho de que estos valores no pueden trasla-
darse a otros procedimientos de muestreo, a otros tipos de edifi-
cios 0 a otras regiones climaticas o geograficas. La norma o lo
que es aceptable sélo puede basarse en investigaciones extensas
de un tipo de edificios en una region concreta utilizando proce-
dimientos bien definidos. No se pueden establecer valores limite
umbral para la exposicion a los mohos en general ni a una
especie en particular.

Control de los microorganismos en ambientes de
interior

El determinante fundamental del crecimiento microbiano y la
produccién de células y esporas que pueden convertirse en aero-
soles en ambientes de interior es el agua, y el control debe conse-
guirse reduciendo la posibilidad de humedad en lugar de utilizar
biocidas. El control requiere un mantenimiento apropiado y una
reparacion adecuada del edificio, lo que incluye un secado rapido
y la eliminacion de las causas de escapes e inundaciones
(Morey 1993a). Aungue a menudo se cita el mantenimiento de la
humedad relativa de las habitaciones a un nivel inferior al 70 %
como medida de control, ésta s6lo es eficaz si la temperatura de
las paredes y de otras superficies esta proxima a la temperatura
del aire. En la superficie de las paredes con escaso aislamiento, la
temperatura puede estar por debajo del punto de condensacién,
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por lo que se desarrolla condensacion y crecen hongos hidréfilos
e incluso bacterias (Flannigan 1993). Una situacion similar puede
producirse en climas tropicales o subtropicales himedos en los
que la humedad del aire que penetra la cubierta de un edificio
con aire acondicionado se condensa en la superficie interna
del refrigerador (Morey 1993b). En estos casos, el control
depende del disefio y del uso correcto de las barreras de aisla-
miento y del vapor. Junto con rigurosas medidas de control de la
humedad, los programas de mantenimiento y limpieza deben
asegurar la eliminacion del polvo y otros productos de desecho
que proporcionan nutrientes para el crecimiento y que acttan
como reservorios de microorganismos.

En los sistemas CVAA (Nathanson 1993), debe evitarse la
acumulacion de agua estancada, por ejemplo, en las bandejas de
drenaje o debajo de los serpentines de refrigeraciéon. En los casos
en los que los sistemas CVAA contienen mechas o tanques de
agua calentados para la humidificacion, es necesario limpiarlos y
desinfectarlos de forma periddica para limitar el crecimiento
microbiano. La humidificacion por vapor seco probablemente
reduce en gran medida el riesgo de crecimiento microbiano. Los
filtros deben sustituirse periédicamente debido a que pueden
acumular suciedad y humedad y, por tanto, proporcionar sitios
de cultivo para el crecimiento microbiano. Los microorganismos
también crecen en el aislamiento acustico poroso utilizado para
revestir conductos, si éste se humedece. La solucidn es aplicar el
aislamiento al exterior y no al interior; las superficies internas
deben ser lisas y no deben proporcionar un medio ambiente que
favorezca el crecimiento. Tales medidas de control generales
controlaran el crecimiento de Legionella en sistemas CVAA, pero
se han recomendado otras medidas, como la instalaciéon de un
filtro de aire particulado de alta eficacia (HEPA) en la entrada de
aire (Feeley 1988). Ademas, los sistemas de agua deben asegurar
que el agua se caliente de manera uniforme a 60 °C, que no hay
areas en las que se estanque el agua y que ningln accesorio
contiene materiales que favorezcan el crecimiento de Legionella.

En los casos en los que las medidas de control han sido insufi-
cientes y se ha producido el crecimiento de moho, es necesario
tomar medidas de correccion. Es fundamental eliminar y dese-
char todos los materiales organicos porosos, como alfombras y
otros elementos de decoracion blandos, tejas y material de aisla-
miento, en los que exista crecimiento. Las superficies lisas deben
lavarse con lejia de hipoclorito sddico o un desinfectante apro-
piado. No deben utilizarse biocidas que puedan convertirse en
aerosoles en los sistemas CVAA.

Durante las medidas de correccién, debe tenerse cuidado
siempre de no aerosolizar los microorganismos presentes sobre o
en materiales contaminados. En los casos de grandes areas de
crecimiento de mohos (10 metros cuadrados 0 més) puede ser
necesario contener el riesgo potencial, manteniendo una presion
negativa en el area de contencion durante la correccién y dispo-
niendo &reas de blogueo/descontaminacion del aire entre el
area de contencion y el resto del edificio (Morey 1993a, 1993b;
Departamento de Salud de la ciudad de Nueva York 1993).
El polvo presente antes de la eliminacion del material contami-
nado en contenedores herméticos o generados durante este
procedimiento deben recogerse utilizando una aspiradora con
un filtro APAE. Durante su trabajo, el personal especialista en
correccion debe llevar proteccion respiratoria APAE facial total
y ropa, calzas y guantes protectores desechables (Departamento
de Salud de la ciudad de Nueva York 1993). En los casos de
areas méas pequefias de crecimientos de mohos, puede utilizarse
el personal de mantenimiento habitual después de una prepara-
cion adecuada. En tales casos, no se considera necesaria la
contencion, pero el personal debe llevar proteccion respiratoria
completa y guantes. En todos los casos, debera informarse del
peligro a los ocupantes habituales y al personal que va a llevar a
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cabo la correccion. El personal no debe padecer asma, alergia ni
trastornos inmunosupresores (Departamento de Salud de la
ciudad de Nueva York 1993).

REGLAMENTOS, RECOMENDACIONES, @
NORMAS Y PATRONES

Maria José Berenguer

Criterios de establecimiento

La definicion de normas y patrones especificos para el aire inte-
rior es producto de una politica proactiva en este campo por
parte de los organismos responsables de su establecimiento y del
mantenimiento de la calidad del aire interior a niveles aceptables.
En la préctica, las tareas se dividen y comparten entre numerosas
entidades responsables de controlar la contaminacion, mantener
la salud, garantizar la seguridad de los productos, vigilar la
higiene profesional y regular la edificacion y la construccion.

El establecimiento de un reglamento estd encaminado a
limitar o reducir los niveles de contaminacion en el aire interior.
Tal objetivo puede alcanzarse controlando las fuentes de conta-
minacion existentes, diluyendo el aire interior con aire exterior y
comprobando la calidad del aire disponible. Se requiere para
ello el establecimiento de limites maximos especificos para los
contaminantes presentes en el aire interior.

La concentracion de cualquier contaminante en el aire inte-
rior sigue un modelo de masa equilibrado expresado en la
siguiente ecuacion:

dd? =\Q/—+nC0 —-aC; —nC;

donde:

C,=la concentracion del contaminante en el aire interior
(mg/m?®);

Q = la tasa de emision (mg/h);

V = el volumen de espacio interior (m3);

C,=la concentracion del contaminante en el aire atmosférico
(mg/m?3);

n = la tasa de ventilacion por hora,

a = latasa de degradacion del contaminante por hora.

Generalmente se observa que, en condiciones estaticas, la

concentracion de los contaminantes presentes dependerd en

parte de la cantidad del compuesto liberado al aire por la fuente

de contaminacién y su concentracion en el aire atmosférico, y de

los diferentes mecanismos por los que se elimina el contami-

nante. Los mecanismos de eliminacion incluyen la dilucion del

contaminante y su “desaparicion” con el tiempo. Todos los

reglamentos, recomendaciones, normas y patrones que pueden

establecerse para reducir la contaminacion deben considerar

estas posibilidades.

Control de las fuentes de contaminacioén
Una de las formas mas eficaces de reducir los niveles de concen-
tracion de un contaminante en el aire interior es controlar las
fuentes de contaminacion del interior del edificio. Entre ellas, los
materiales utilizados en la construccion y la decoracion, las activi-
dades que tienen lugar dentro del edificio y los propios ocupantes.
Si se juzga necesario regular las emisiones debidas a los mate-
riales de construccion empleados, existen patrones que limitan
directamente el contenido en estos materiales de compuestos
para los que se han demostrado efectos nocivos para la salud.
Algunos de estos compuestos se consideran cancerigenos, como
el formaldehido, el benceno, algunos plaguicidas, el amianto, la
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fibra de vidrio y otros. Otro método es regular las emisiones
estableciendo patrones de emision.

Tal posibilidad presenta muchas dificultades précticas, entre
las que destacan la falta de acuerdo con respecto a como deter-
minar estas emisiones, la falta de conocimiento acerca de sus
efectos sobre la salud y el bienestar de los ocupantes del edificio,
y las dificultades inherentes de la identificacién y la cuantifica-
cion de los cientos de compuestos emitidos por los materiales en
cuestion. Una forma de establecer patrones de emisién es a
partir de un nivel aceptable de concentracion del contaminante
y calcular una tasa de emision que tenga en cuenta las condi-
ciones ambientales —temperatura, humedad relativa, tasa de
intercambio de aire, factor de carga, etc.— representativas de la
forma en que se utiliza realmente el producto. La principal
critica a este método es que mas de un producto puede generar
el mismo compuesto contaminante. Los patrones de emision se
obtienen a partir de determinaciones realizadas en atmdsferas
controladas en las que las conducciones estas perfectamente
definidas. Se han publicado normas para Europa (COST 613
1989 y 1991) y para Estados Unidos (ASTM 1989). Las criticas
planteadas habitualmente contra estas hormas se basan en los
siguientes aspectos: a) la dificultad para obtener datos compara-
tivos, y b) los problemas surgidos cuando un espacio de interior
tiene fuentes intermitentes de contaminacion.

Con respecto a las actividades que pueden tener lugar en un
edificio, el principal foco de atencién lo constituye el manteni-
miento del edificio. En estas actividades, el control puede esta-
blecerse en forma de reglamentos sobre la realizacién de ciertas
tareas, como recomendaciones relativas a la aplicacion de
plaguicidas o la reduccién de exposicion al plomo o al amianto
durante la renovacion o la demolicion de un edificio.

Debido a que el humo del tabaco —generado por los
ocupantes de un edificio— es muy a menudo causa de contami-
nacioén del aire interior, merece un tratamiento especial. Muchos
paises tienen leyes, a escala estatal, que prohiben fumar en
ciertos lugares publicos, como restaurantes o teatros, pero son
muy frecuentes otras disposiciones que permiten fumar en
ciertas partes especialmente disefiadas de un edificio concreto.

Cuando se prohibe el uso de ciertos productos o materiales,
estas prohibiciones se basan en sus efectos nocivos sobre la salud
declarados, que estdn relativamente documentados para los
niveles presentes en el aire interior. Otra dificultad es que a
menudo no se dispone de suficiente informacién o conocimiento
acerca de las propiedades de los productos que pudieran utili-
zarse en su lugar.

Eliminacion del contaminante
Hay veces en que no es posible evitar las emisiones de ciertas
fuentes de contaminacién, como en el caso de las emisiones
debidas a los ocupantes del edificio. Entre ellas se incluyen el
diéxido de carbono y los efluvios bioldgicos, la presencia de mate-
riales con propiedades no controladas de ninguna manera o la
realizacion de las tareas diarias. En estos casos, una forma de
reducir los niveles de contaminacion es a través de sistemas de
ventilacion y otros medios utilizados para limpiar el aire interior.
La ventilacién es una de las opciones en las que mas se confia
para reducir la concentracion de contaminantes en espacios
interiores. Claro estd que la necesidad de ahorrar energia
también requiere que la entrada de aire exterior para renovar el
aire interior sea lo menor posible. Existen patrones a este
respecto que especifican tasas de ventilacion minima, basadas en
la renovacion del volumen de aire interior por hora con aire del
exterior, 0 que establecen una contribucién minima de aire por
ocupante o unidad de espacio, 0 que tienen en cuenta la concen-
tracion de dioxido de carbono considerando las diferencias entre
los espacios con y sin fumadores. En el caso de los edificios con
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ventilacion natural, también se han establecido los requisitos
minimos para las diferentes partes de un edificio, como las
ventanas.

Entre las referencias citadas con mayor frecuencia por la
mayoria de los patrones existentes, tanto nacionales como inter-
nacionales —aunque no sean legalmente vinculantes— se
encuentran las normas publicadas por la Sociedad Americana
de Ingenieros de Calefaccion, Refrigeracion y Acondiciona-
miento del Aire (American Society of Heating, Refrigerating
and Air Conditioning Engineers, ASHRAE). Se formularon
para ayudar a los profesionales del acondicionamiento del aire
en el disefio de sus instalaciones. En la norma 62-1989 de la
ASHRAE (ASHRAE 1989), se especifican las cantidades
minimas de aire necesarias para ventilar un edificio, asi como la
calidad del aire interior aceptable para sus ocupantes con el fin
de prevenir efectos adversos sobre la salud. Para el dioxido de
carbono (un compuesto que la mayoria de los autores no consi-
deran un contaminante dado su origen humano, pero que se
utiliza como indicador de la calidad del aire interior para esta-
blecer el correcto funcionamiento de los sistemas de ventilacion),
esta norma recomienda un limite de 1.000 ppm para cumplir los
criterios de bienestar (olor). En esta norma también se especifica
la calidad del aire atmosférico requerida para la renovacion del
aire interior.

En los casos en los que la fuente de contaminacion —sea inte-
rior o exterior— no es facil de controlar y en los que es nece-
sario utilizar un equipo especial para eliminarlo del medio
ambiente, existen patrones para garantizar su eficacia, como los
que definen métodos especificos para comprobar el funciona-
miento de un cierto tipo de filtro.

Extrapolacion de las normas en materia de
higiene en el trabajo a las normas sobre calidad
del aire en el interior

Es posible establecer diferentes tipos de valores de referencia apli-
cables al aire interior en funcién del tipo de poblacion a la que es
necesario proteger. Los valores pueden basarse en normas de
calidad para el aire ambiente, en valores especificos para conta-
minantes concretos (como dioxido de carbono, mondxido de
carbono, formaldehido, compuestos organicos volatiles, radén,
etc.), o pueden basarse en normas utilizadas generalmente en
higiene del trabajo. Los ultimos son valores formulados exclusiva-
mente para su aplicacion en el medio ambiente industrial. Estan
disefiados, sobre todo, para proteger a los trabajadores de los
efectos agudos de los contaminantes (como irritacion de las
mucosas o de las vias respiratorias altas), 0 para prevenir la intoxi-
cacién con efectos sistémicos. Debido a esta posibilidad, muchos
autores, al tratar el tema del medio ambiente de interior, utilizan
como referencia los valores limite de exposicion para ambientes
industriales establecidos por la Conferencia Americana de Higie-
nistas Industriales del Gobierno (ACGIH) de Estados Unidos.
Tales limites se denominan valores limite umbral (TLV), e incluyen
valores limite para dias de trabajo de ocho horas y semanas de
trabajo de cuarenta horas.

Se aplican indices numéricos con el fin de adaptar los TLV a
las condiciones del medio ambiente de interior de un edificio, y
los valores se reducen habitualmente por un factor de 2,10 o
incluso 100, dependiendo de la clase de efectos sobre la salud
involucrados y del tipo de poblacion afectada. Entre las razones
dadas para reducir los valores de TLV cuando se aplican a expo-
siciones de esta clase esta el hecho de que en el medio ambiente
no industrial el personal esta expuesto de forma simultanea
a concentraciones bajas de varias sustancias quimicas, normal-
mente desconocidas, capaces de actuar de manera sinérgica
de una forma que no puede controlarse con facilidad. Por otro
lado, generalmente se acepta que en el medio ambiente
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industrial el nimero de sustancias peligrosas que deben contro-
larse es conocido, y a menudo limitado, aunque las concentra-
ciones suelen ser mucho mas altas.

Ademas, en muchos paises las situaciones industriales se
controlan para asegurar el cumplimiento de los valores de refe-
rencia establecidos, algo que no se realiza en ambientes no
industriales. Por consiguiente, es posible que en este tipo de
ambientes, el uso esporadico de algunos productos pueda
producir concentraciones elevadas de uno o varios compuestos,
sin ningun control ambiental y sin forma de detectar los niveles
de exposicion que se han producido. Por otro lado, se conocen o
deben conocerse los riesgos inherentes a una actividad indus-
trial, por lo que existen medidas para su reduccion o control.
Los trabajadores afectados estan informados y disponen de los
medios para reducir el riesgo y protegerse. Ademas, los trabaja-
dores de la industria suelen ser adultos con un buen estado de
salud y un estado fisico aceptable, mientras que la poblacion de
los ambientes de interior presenta, en general, un rango mas
amplio de estados de salud. El trabajo normal en una oficina,
por ejemplo, puede ser realizado por personas con limitaciones
fisicas 0 susceptibles a reacciones alergénicas que no podrian
trabajar en ciertos ambientes industriales. Un caso extremo de
esta linea de razonamiento se aplicaria al uso de un edificio
como vivienda. Por altimo, como se comentd anteriormente, los
TLV, al igual que otros patrones profesionales, se basan en expo-
siciones de 8 horas al dia y 40 horas a la semana, lo cual repre-
senta menos de la cuarta parte del tiempo que una persona
estaria expuesta si permaneciera continuamente en el mismo
medio ambiente o si estuviera expuesta a alguna sustancia
durante las 168 horas de una semana. Ademas, los valores de
referencia se basan en estudios que incluyen exposiciones sema-
nales y que tienen en cuenta tiempos sin exposicion (entre expo-
siciones) de 16 horas al dia y 64 horas a la semana, lo que
dificulta enormemente las extrapolaciones basadas en estos
datos.

La conclusién a la que llega la mayoria de los autores es que
para usar las normas de higiene en el trabajo para el aire inte-
rior, los valores de referencia deben incluir un margen de error
muy amplio. Por consiguiente, la norma 62-1989 de la
ASHRAE sugiere una concentracién de una décima parte del
valor TLV recomendado por la ACGIH en ambientes indus-
triales para los contaminantes quimicos que no tienen sus
propios valores de referencia establecidos.

Con respecto a los contaminantes bioldgicos, no existen crite-
rios técnicos para su evaluacion que puedan ser aplicables al
ambiente industrial o a espacios de interior, como es el caso de
los TLV de la ACGIH para contaminantes quimicos. Podria
deberse a la naturaleza de los contaminantes biolégicos, que
muestran una amplia variabilidad de caracteristicas que difi-
cultan el establecimiento de criterios para su evaluacion genera-
lizados y validados para una situacion concreta. Entre las
caracteristicas se incluyen la capacidad reproductiva del orga-
nismo en cuestion, el hecho de que la misma especie microbiana
puede presentar varios grados de patogenicidad o el hecho
de que las alteraciones en factores ambientales como la tempera-
tura y la humedad pueden influir en su presencia en un medio
ambiente determinado. No obstante, a pesar de estas dificul-
tades, el Comité de Aerosoles Bioldgicos de la ACGIH ha desa-
rrollado normas para evaluar estos agentes biolégicos en
ambientes de interior: Guidelines for the Assessment of Bioaerosols in
the Indoor Environment (1989). Los protocolos estandar recomen-
dados en estas normas establecen sistemas y estrategias de mues-
treo, procedimientos analiticos, interpretacion de datos vy
recomendaciones para las medidas de correccién. Pueden utili-
zarse cuando la informacién médica o clinica sugiere la exis-
tencia de enfermedades como la fiebre por humidificadores, la
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neumonitis por hipersensibilidad o alergias relacionadas con
contaminantes biolégicos. Las normas pueden aplicarse cuando
sea necesario el muestreo para documentar la contribucion rela-
tiva de fuentes de aerosoles bioldgicos ya identificadas o para
validar una hipdtesis médica. EI muestreo debe realizarse para
confirmar fuentes potenciales, pero no se recomienda el mues-
treo sistematico del aire para detectar aerosoles bioldgicos.

Normas y directrices existentes

Diferentes organizaciones internacionales, como la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) y el Consejo Internacional de Inves-
tigacion de Edificios (International Council of Building Research,
CIBC), organizaciones privadas como la ASHRAE, paises como
Estados Unidos y Canada, entre otros, estan estableciendo
normas y directrices de exposicion. Por su parte, la Unién
Europea (UE), a través del Parlamento Europeo, ha presentado
una resolucion sobre la calidad del aire en espacios de interior,
donde se establece la necesidad de que la Comision Europea
proponga, lo antes posible, directivas especificas que incluyan:

1. una lista de sustancias que deben prohibirse o regularse, tanto
en la construccién como en el mantenimiento de edificios;

2. normas de calidad aplicables a los diferentes tipos de
ambientes de interior;

3. protocolos de procedimiento para la gestion y mantenimiento
de las instalaciones de aire acondicionado y ventilacién,

4. normas minimas para el mantenimiento de edificios abiertos
al publico.

Muchos compuestos quimicos tienen olores y cualidades irri-
tantes a concentraciones que, de acuerdo con nuestros conoci-
mientos, no son peligrosas para los ocupantes de un edificio
pero que pueden ser percibidos por un gran ndmero de
personas, para las que, por tanto, pueden resultar molestas. Los
valores de referencia actualmente utilizados tienden a cubrir esta
posibilidad.

Tabla 44.17 < Normas en materia de calidad del aire de
la Environmental Protection Agency
de Estados Unidos.

Concentracion promedio

Contaminante pg/m? ppm Intervalo de tiempo para
las exposiciones
Didxido de azufre 80° 0,03 1 afio (media aritmética)
365¢ 0,14 24 horas®
1.300° 0,5 3 horas®
Particulas 1502 — 24 horas*
5025 — 1 afio® (media aritmética)
Mondxido de 10.0002 9,0 8 horas®
carbono
40.000° 35,0 1 hora®
0zono 23520 0,12 1 hora
Diéxido de 1002" 0,053 1 afio (media aritmética)
nitrdgeno
Plomo 1,580 — 3 meses

@ Norma primaria.  ® Norma secundaria. © Valor maximo que no debe Superarse mas de una vez en
un afio. ¢ Determinada como particulas de didmetro <10 pm.

Fuente: US Environmental Protection Agency. National Primary and Secondary Ambient Air Quality
Standards. Code of Federal Regulations, Titulo 40, Parte 50 (julio 1990).
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Tabla 44.18 = Valores de referencia de la OMS para
algunas sustancias presentes en el aire,
basados en los efectos conocidos sobre
la salud humana aparte del cancer o los
olores molestos?.

Duracion de la

Contaminante Valor de referencia

(media ponderada exposicion
en el tiempo)
Compuestos organicos
Disulfuro carbonico 100 pg/m? 24 horas
1,2-Dicloroetano 0,7 mg/mé 24 horas
Formaldehido 100 pg/m? 30 minutos
Metilén cloruro 3 mg/m? 24 horas
Estireno 800 pg/m® 24 horas
Tetracloroetileno 5 mg/m? 24 horas
Tolugno 8 mg/m? 24 horas
Tricloroetileno 1 mg/m? 24 horas
Compuestos inorganicos
Cadmio 15 ng/md 1 afio (areas rurales)
0-20 ng/m?3 1 afio (&reas rurales)
Mondxido de carbono 100 mg/m3° 15 minutos
60 mg/m3° 30 minutos
30 mg/m3¢ 1 hora
10 mg/m?3 8 horas
Sulfuro de hidrégeno 150 pg/m? 24 horas
Plomo 0,5-1,0 pg/m? 1 afio
Manganeso 1 pg/mé 1 hora
Mercurio 1 pg/mdd 1 hora
Di6xido de nitrégeno 400 pg/mé 1 hora
150 pg/m? 24 horas
0zono 150-200 pg/m? 1 hora
10-120 pg/m? 8 horas
Diéxido de azufre 500 pg/mé 10 minutos
350 pg/mé 1 hora
Vanadio 1 pg/mé 24 horas

2la informacion contenida en esta tabla debe utilizarse conjuntamente con las explicaciones
proporcionadas en la publicacion original.  ® Este valor hace referencia (inicamente al aire interior.
¢ La exposicion a esta concentracion no debe superar el tiempo indicado ni debe repetirse en un plazo
de 8 horas.

Fuente: OMS 1987.

Considerando el hecho de que no se recomienda el uso de
normas de higiene profesional para el control del aire interior a
menos que se aplique un factor de correccién, en muchos casos
es mejor consultar los valores de referencia empleados como
normas o directrices para la calidad del aire ambiente. La
Agencia de Proteccion Ambiental (Environmental Protection
Agency, EPA) de Estados Unidos ha establecido normas para el
aire ambiente con el fin de proteger, con un margen de segu-
ridad apropiado, la salud de la poblacién en general (normas
primarias) e incluso su bienestar (normas secundarias) contra los
efectos adversos que puedan preverse debido a un contaminante
especifico. Por consiguiente, estos valores de referencia son Utiles
como guia general para establecer un patron aceptable de
calidad del aire para un espacio de interior determinado, y
algunas normas, como las de la ASHRAE-92, los utilizan como
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criterios de calidad para la renovacion del aire en un edificio
cerrado. En la Tabla 44.17 se muestran los valores de referencia
para el dioxido de azufre, el monodxido de carbono, el diéxido de
nitrégeno, el ozono, el plomo y la materia particulada.

Por su parte, la OMS ha establecido normas con el fin de
proporcionar una base para proteger la salud publica de los
efectos adversos debidos a la contaminacion del aire y a eliminar
o0 reducir hasta un nivel minimo los contaminantes del aire que
se ha demostrado o se sospecha que son peligrosos para la salud
y el bienestar humanos (OMS 1987). En estas normas no se
hacen distinciones con respecto al tipo de exposicion en cues-
tion, por lo que cubren exposiciones debidas al aire atmosférico
y a exposiciones que pueden ocurrir en espacios interiores. En
las Tablas 44.18 y 44.19 se muestran los valores propuestos por
la OMS (1987) para sustancias no cancerigenas, asi como las
diferencias entre las que causan efectos sobre la salud y las que
causan molestias sensoriales.

Para las sustancias cancerigenas, la EPA ha establecido el
concepto de unidades de riesgo. Representan un factor utilizado
para calcular el aumento de la probabilidad de que un ser
humano contraiga un cancer debido a la exposicion durante
tosa su vida a una sustancia cancerigena en el aire a una concen-
tracion de 1 pg/méd. El concepto es aplicable a sustancias que
pueden estar presentes en el aire interior (metales como el arsé-
nico, el cromo VI y el niquel; compuestos organicos como el
benceno, el acrilonitrilo y los hidrocarburos arométicos polici-
clicos; o materia particulada, como el amianto).

En el caso concreto del radén, en la Tabla 44.20 se muestran
los valores de referencia y las recomendaciones de diferentes
organizaciones. Asi, la EPA recomienda una serie de interven-
ciones progresivas cuando los niveles en el aire interior superan
los 4 pCi/l (150 Bg/m?3), estableciendo un esquema de tiempo
para la reduccién de estos niveles. La UE, basandose en un
informe presentado en 1987 por un grupo de trabajo de la
Comision Internacional sobre Proteccién Radioldgica (CIPR),
recomienda una concentracion anual promedio de gas radén,
distinguiendo entre los edificios existentes y los de nueva cons-
truccioén. Por su parte, la OMS hace sus recomendaciones consi-
derando la exposicion a los productos de degradacion del radon,
expresada como concentracién de equivalentes de radén en
equilibrio (EER) y teniendo en cuenta un aumento del riesgo de

Tabla 44.19 = Valores de referencia de la OMS para
algunas sustancias no cancerigenas
presentes en el aire, basados en los
efectos sensoriales o reacciones de
molestia durante un promedio de
30 minutos.

Contaminante ~ Umbral de olor

Deteccion Reconocimiento  Valor de referencia

Disulfuro

carb6nico 200 pg/m? — 20 pg/ms3®
Sulfuro de

hidrégeno 0,22,0 ug/m®  0,6:6,0 pg/m® 7 pg/mé
Estireno 70 ug/m®  210-280 pg/m® 70 pg/m?
Tetracloro-

etleno 8 mg/m? 24-32 mg/mé 8 mg/m?
Tolueno 1 mg/mé 10 mg/m® 1 mg/mé

@ Datos no proporcionados.  ° En la fabricacion de viscosa se acompafia de otras sustancias olorosas,
como el sulfuro de hidrégeno y el carbonil sulfuro.

Fuente: OMS 1987.
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contraer cancer de entre 0,7 x 10y 2,1 x 10" para una exposi-
cion total durante la vida de 1 Bq/m? EER.

Por ultimo, debe recordarse que los valores de referencia se
establecen, en general, basandose en los efectos conocidos de las
diferentes sustancias sobre la salud. Aunque esto puede repre-
sentar a menudo una ardua tarea en el caso del andlisis del aire
interior, no tiene en cuenta los posibles efectos sinérgicos de
ciertas sustancias. Entre éstas se encuentran, por ejemplo, los
compuestos orgéanicos volatiles (COV). Algunos autores han
apuntado la posibilidad de definir los niveles totales de concen-
tracién de compuestos organicos volatiles (COVT) al que los
ocupantes de un edificio pueden comenzar a reaccionar. Una de
las principales dificultades estriba en que, desde el punto de vista
del andlisis, la definicion de COVT todavia no se ha resuelto
para satisfaccion de todos.

En la préctica, el futuro establecimiento de valores de refe-
rencia en el relativamente nuevo campo de la calidad del aire
interior estard determinado por el desarrollo de politicas
ambientales. Ello dependera de los avances del conocimiento en
cuanto a los efectos de los contaminantes y de las mejorias en las
técnicas analiticas que puedan ayudarnos a determinar estos

Tabla 44.20 < Valores de referencia para el radén de tres
organizaciones.

Organizacion Concentracion Recomendacion
Environmental 4-20 pCi/I Reducir el nivel en afios
Protection Agency 20-200 pCi/! Reducir el nivel en meses
=200 pCi/I Reducir el nivel en
semanas 0 evacuar
a los ocupantes
Unidn Europea >400 Bg/m? a0 Reducir el nivel
(edificios existentes)
>400 Bg/m® ¢ Reducir el nivel
(nueva construccion)
Organizacion Mundial ~ >100 Bg/m® EER® Reducir el nivel
de la Salud >400 Bg/m® EER® Tomar una accion

inmediata

& Concentracion promedio anual de gas radén.
¢ Promedio anual.

b Equivalente a una dosis de 20 mSv/aio.

valores.
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