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INTRODUCCION

Segiin la publicacion “Industry and Environment” del Programa Ambiental de fas Naciones
Unidas, cada afo son esparcidas dos millones de toneladas de productos plaguicidas en €l ambiente.
Dicha cantidad equivale a la aplicacidn de 0.5 kg por persona en el mundo y representa unas ventas
a usuarios finales cercanas a los US$ 13,000 millones, un 20% de las cuales se hace en paises en
desarrollo (1),

En Colombia la produccidn informada por las grandes industrias al Instituto Colombianc
Agropecuario ha pasado de 17,200 toneladas y 19 millones de litros de insecticidas, fungicidas y
herbicidas en 1975 a 22,000 toneladas y 23 millones de litros de estas sustancias en 1986, A lo
anterior se deben sumar las cantidades importadas legalmente, las cuales para 1986 alcanzaron las
cifras de 25,300 toneladas y 5.4 millones de litros 3.

Correspondi¢ para este dltimo afio, por tanto, 1.6 kg y 1.0 litro de los mencionados grupos
de plaguicidas por habitante, sin contar el subregistro, el contrabando y las cifras correspondientes a
los demas grupos de plaguicidas. Al considerar sdlo la poblacidn trabajadora dedicada a actividades
agropecuarias, la cual, segiin estimativos oficiales es de 4.2 millones de personas, las cifras anteriores
scrian de 11.3 kg y 6.8 litros por persona expuesta.

Teniendo en cuenta que el drea cultivada del pais es de tres millones de hectdreas, durante
1986 se habrian aplicado 15.8 kg y 9.5 litros de insecticidas, fungicidas y herbicidas por hectérea @),
En uno de los municipios de la provincia de Antioquia se detectaron consumos hasta de 110
kg de fungicida y 12 litros de insecticida por hectdrea y por cosecha, en casos en los cuales la
recomendacidn técnica era de 15 kg de fungicida y maximo cuatro litros de insecticida (3,

De acuerdo con un estudio sobre intoxicaciones y muertes debidas a plaguicidas en la
provincia(z). durante el periodo comprendido entre 1978 y 1986 se presentaron en el drea de
influencia del Servicio Seccional de Salud de Antioquia {S.8.5.A.), entidad provincial de cardcter

oficial, cerca de 4,000 intoxicaciones y 568 muertes por esta causa, con variaciones entre ciferentes
regiones.

* MD, MSc OM, Jefe Seccién Salud Ocupacional, $.5.5.A.
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LA PROVINCIA DE ANTIOQUIA

La providencia (departamento) de Antioquia, sitvada ¢n el noroeste de Colombia, licne
una extensidn de 63,612 kildmetros cuadrados equivalentes al 5.6% del drea total del pais. Ensu
territorio se encuentran todas las variables topogrificas posibles, con alturas que van desde cero
hasta 4,080 metros sobre el nivel del mar. El 32% de su geografia es montanoso, el 45% onduludo
y €l 23% plano. Mapa No. 1.

Su industria y su agricultura de exportacién forman la base de su economia. La industiia
participa con ¢l 32.1% del producto interno bruto del departamento y se caracleriza por el
grado de especializacidn que ha alcanzado en la produccidn de bienes de consumo corricnte,
especialmente textiles, tabaco, confecciones, calzado, cuero, cerdmica, loza, porcelana, y por fa
también elevadisima concentracion en el drea metropolitana de Medellin, su ciudad capital.

La agricultura tiene una estructura donde coexisten la produccién de cultivos comerciales
que satisfacen demandas de mercados externos e internos y un sector tradicional productor de
alimentos bisicos exclusivos para el mercado interno. Dentro de la agricultura comercial se destacan
el café, el banano, el platano y en menor medida las Aores, en la produccidn de 1os cuales se origina
buena parte de la demanda de mano de obra agricola de la provincia,

La agricultura tradicional proporciona el 52% de la produccién agricola total. Junto con la
ganaderia de leche son las actividades econdmicas méds importantes del grueso de nuestra poblacién
rural de la zona montanosa, donde se localiza la mitad de los habitantes de Antioquia sin contar su
ciudad capital.

Se estima que la poblacién actual de la provincia alcanza los cuatro millones de habitantes,
de los cuales la fuerza laboral corresponde al 37%. Una tercera parte de €sta se ocupa cn actividades

agropecuarias (4).

Para efectos de la administracién de los servicios de salud pablica, la provincia se ha dividido
endiez regionales, cada una de las cuales tiene sus propias caracteristicas demograficas, econdmicas
y politicas, cuyos nombres son: La Meseta, Porce Nus, Oriente, Ancén Sur, Suroeste, Occidente,
Valle de Aburrd, Magdaiena Medio, Bajo Cauca y Urabd. Mapa No. 1

EL PROGRAMA DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA PARA PLAGUICIDAS

Basado en datos como los anteriormente expuestos y con el apoyo del Instituto Nacional
de Salud de Colombia, el 5.5.5.A. di6 comienzo en 1981 a un programa de vigilancia epidemioldgica
para plaguicidas inhibidores de 1a colinesterasa. Enla actualidad el programa se desarrolla en nueve
municipios pertenecientes a tres regionales.

1. Objetivos

1.1. Generales

1.1.1. Prevenir la aparicién de efectos nocivos de los plaguicidas sobre la salud de
personas ocupacionalmente expuestas y sobre el medio ambiente.
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2.2

2.3.

2.4,

1.12. Facilitar el diagndstico de intoxicaciones por plaguicidas inhibidores de la
colinesterasa.

Espccificos

12.1. Controlar la exposcidn en personas ocupacionalmente expucsias a plaguicidas
y evitar una ahsorcidn excesiva capaz de causar intexicacion

1.22. Educar a ia poblacién en general y a los trabajadores en particular sobre
los riesgos para la salud y el medio ambiente creados en todo ¢l proceso de
marpulacion de fos plagucidas,

1.2.3.  Controlar los mencionados riesgos.

1.2.4. Establecer un recurso de laboratorio clinico para confirmar intovcaciones por
plagwicidas inhibidores de colinesterasa.

1.2.5. Mantener un conocimiento de los niveles de colinesterasa sanguinea cn grupos
de poblacion expuestos a agroquimicos.

Metodologia

Seleccidn de dreas. Se ha hecho con base en los datos existentes sobre morbilidad y
mortalidad por plaguicidas en la provincia (45 la actividad econémica predominante,
la disporubilidad de recurso humano en el $.8.5 A. y el interés que hubieran manifestado
las comunidades o los comités interinstitucionales, lo mismo que el grado de compro-
miso que estos estuvieran dispuestos a asumir en la ejecucion del programa

Inventario de empresas. Se realiza acudiendo a fuentes de informacion tales como-
agremuaciones agropecuarias, Instituto de Seguros Sociales, registros de la Cdmara
de Comercio, secciones de Saneamiento Ambiental del 5.5S5.A. en las regionales
escogidas, los comités interinstitucionales, el directorio telefonico, etc.

Visitas de inspeccidn a cada uno de los lugares de trabajo inventariados en el punto
anterior, con el fin de conocer su actiidad respecto a plaguicidas, €l nimero y
distribucidn de los trabajadores por oficio y el tipo de plaguicidas que se utilizan.

Con la informacién anterior se agruparon las empresas segin su grado de riesgo asi:
formulador o fabricante, apheador agricola terrestre, aplicador aéree (personal de
tierra), laboratorios y granjas experimentales, aplicador urbano, aplicador sanitario,
agricultores, distribuidores y vendedores. A los trabajadores se los clasificd de acuerdo
a si eran operarios u oficinistas y, para el caso de quienes trabajan en operaciones
aéreas, si eran operarios en vuelo o en tierra

Definic16n de la cobertura, puesto gue con los recursos disponibles no se podian cubrir
todas las personas que conforman el umverso. Para ello se utilizaron los siguentes
criterios:
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2.5,

26.

*  Severidad del riesgo por actividad econdmica, segin o anotado arriba,
e volumen de poblacitn expuesta,
« accesibilidad a las empresas o nicleos de trabajadores, y

»  nimero de equipos analiticos a disposicidn, considerando que deberia haber por
lo menos uno por cada drea seleccionada.

Elaboracitn del programa de actividades con su respectivo cronograma de cada uno de
los funcionarios encargados de la realizacion de las pruebas de colinesterasa, de forma
que se garantice el cubrimiento de la poblacion previamente defimda de una manera
adecuada.

Ejecucién de los exdmenes de actividad de colinesterasa a la poblacion objeto del
programa, los cuales se llevan a cabo en el propio lugar de trabajo o lo més cerca posible
(la escuela, la casa de la promotora rural de salud, la caseta de la Junta de Accidn
Comunal, etc.), por parte de Promotores de Saneamiento Ambiental previamente
capacitados, estandarizados y examinados por un oftalmélogo para descartar defectos
que puedan tener alguna influencia en la lectura de los resultados, puesto que el método
analitico es un método coloriméirico de campo. (En el anexo No. 1 se describe qué es
la colinesterasa, cudles son sus funciones, la determinacién por el método utilizado en
el programa, la intepretacion de los resultados y las pautas para la accidn segin estos
tltimos).

2.7, Elaboracidn de registros. La informacidn se registra en cuatro formularios, asi-

« Formulatio VE O.~1 o inventario de empresas: identificacién de la regional y
funcionario responsable de su diligenciamiento, niimero de orden y nombre de
la empresa, actividad econémica, direccidn y nimero de trabajadores distribuidos
en oficina y operarios. En la Seccidn de Saneamiento de la regional permanece el
original y se envian sendas copias a la Seccion de Salud Ocupacional del S.8.5.A.
y al Instituto Nacional de Salud.

s Formularo VE.O-2 o registro de resultados por empresa: identificacién de
regional y funcionano, nombre, documento de identidad, edad, oficio y los
resultados de la actividad de colinesterasa de cada trabajador por empresa. En
la Seccién de Saneamiento Regional se archiva el original y se entrega copia a la
empresa para que ésta a su vez la de a conecer a los trabajadores.

e  Formulario VE 0.-3 o consohidado por actividad econdmica y por equipo de andli-
sis: identificacién de regional y funcionano, actividad econdmica, nombre de la
empresa, nimero de trabajadores por empresa, nimero de trabajadores examina-
dos distribuidos de acuerdo al ndmero de controles de actividad de colinesterasa,
y nimero de trabajadores segin porcentaje de actividad de colinesterasa El oni-
ginal permanece en la Seccion de Saneamiento y una copia es enviada a la Seccidn
de Salud Ocupacional.

»  Formulario VE.C -4 o consolidado de resultados por municipios identificacién,
municipio, actividad econdmica, empresas existentes y cubiertas, nimero de
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trabajadores examinados por primera vez y en control, y dist: ibucion del nidmeco Cuadro No. | Programa de vigilancia epidemiolégica para plaguicidas

de trabajadores por porcemajes de actividad de colinesterasa Lo clabora la Antioguia, Colombia
Seccion do Salud Ocupacional con base ¢n ¢l formulario VE.Q.-3 de cada regional Empresas y trabajadores cufierfos 1988
y se envia al Instituto Nacional de Salud
Formulario para conocer tipo y dosilicacion de los plaguicidas que en la ¢poca de Municiplo No. empresas|No trabajadores
la prueba de sangre esté utilizando el cxaminado. ) N
. ) » ) El Carmen 234 333

28. Educacidnsobre el uso adecuado de plaguicidas y la prevencidn de los efectos sobre la ‘ Rionegro 4 a7

salud y el ambiente a Jos trabajadores, los empresarios y la comunidad. La Union 4395 051
! {

2.9 Inspeccidn, ascsoria y control de los lugares de trabajo en lo referente a normas legales Santuario 942 1178
y de salud ocupacional, con el fin de mejorar las condiciones ambientales y reducir la El Penol 353 490
exposicion a plaguicidas, Marinilla 616 1089

e el L. . R B Sonson 206 547

2.10. Coordinacion interinstitucional. Puesto que la problematica de plaguiciwdas involucra Urrao . 1412
no solo al sector salud, sino también a otros scclores, €5 necesario promover acciones
conjuntas con el fin de racionalizar los recursos y poder lograr los objetivos. Sopetran 2 128

‘ Total 2807 6232

LOGROS _

- T . e Fuente: Formulario V.E ©.~1
En el Cuadro No. 1 se presenta la distribucidn de las empresas v trabajadores por municipio

donde se reahza la vigilancia en 1988 El promedio de trabajadores por empresa es de dos, dado
que el programa cubre en la actualidad a trabajadores agricolas de mimfundios.

Cuadro No. 2 Porcentajes anuales de andlisis en la regional de Oriente con niveles

Durante los siete y medio afos de ejecucidn del programa se han realizado un poco mis de normales, subnormales y bajos de actividad de colinesterasa

30,500 andlisis de colinesicrasa, el 70% de los cuales en varios municipios de ta Regional de Oriente,
donde la vigilancia epidemioldgica para plaguicidas sc lleva a cabo desde 1981, La distribucion

porcentual por afio de las pruebas de acuerdo con el nivel de actividad de la colinesterasa sc muestra Ano Niveles de actlvidad*
en el Cuadro No. 2. Normal Subnormal Bajo

Se observa cémo cl porcentaje de pruebas “normales” (75 a 100% de la actividad de la 1881 : 52 6 I 469 0.5
enzima en la sangre de una persona normal no expuesta a plaguicidas inhibidores de 1a misma) | 1882 | 74.9 24.4 0.6
se incrementa a medida que transcurre el tiempo, mientras ios de las “subnarmales” (50 a 62.5% ] "

; " AnsEL g 1983 72.0 275 05

de la actiidad normal) y las “bajas” (0 a 37.5% de lo normal) decrecen en forma apreciable. El
descenso en el porcentaje de normales que se presenta en 1985 se debe a que en esc ano cambid la 1984 8.5 16.4 0.1
poblacitn objeto del programa: se pasé de una poblacion de trabajadores de empresas organizadas 1985 76.2 23.8 0.0
dedicadas a la floricultura de exportacién, a la ya mencionada poblacién de trabajadores agricolas 1986 810 190 0.0
de minifundios. 1:1.1 final del primer semestre de 1988, solo un tres por ciento de las pruebas son 1987 78.1 21.9 0.0
reportadas como “subnormales”. 1988+ 970 20 00

Esta tendencia ascendente hacia niveles normales de actividad de colinesterasa, que demues- Promedio 77.0 28.8 02
tra una menor absorcidn de plaguicidas que [a inhiben y por lo tanto una mejor utilizacion de los —-
mismos, se refleja también en la tendencia negativa de las intoxicaciones que se¢ atendieron en los Fuente. Formulario VE Q-4
hospitales de la Regional de Oriente en el periodo 1978-1986(2), " Nivel normal: 75 - 100% de la actividad

- Nivel subnormai: 50-82.5% de la actividad
Aunque todas las actividades sefialadas en la metodologia son importantes para alcanzar Nivel bajo: 0-7% de la actividad

s ’ : edllae ** Primer semestre
los objetivos propuestos, hay dos de ellas que merecen una mencién especial- 1a coordinacién

nterinstitucional y fa educacion,
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En Anticqua se ha logrado la coordinacion del sector salud con ¢l agricola, ¢l educativo,
el religiose, ¢l de proteccion del medio ambiente, ¢l de promocidn de la comumdad, la empresa
privada y las organizaciones comunitarias. Se ha contado con su entusiasmo, su apoyo logistico, su
colaboracién en actividades educativas y de promocion.

Hemos aprendido que un mensaje relacionade con as fechas de las pruchas en una localidad
es temdo muy en cuenta cuando el cura parroce lo trasmite durante la misa domimical, o cuando cl
magcstrolo hace escribir a sus pupilos en alguno de tos cuadernos. pidi¢adoles quelo hagan [ mar por
el padre para garantizar que recibid el mensaje. Han sido numerosos los foros, talleres o seminarios
sobre plaguicidas organizados por los comités y aun algunos de eltos se han embuarcado cn programas
cducativos de gran cnvergadura (3),

Se puede afirmar que todos los usuarics del programa han recibido alguna capaciacion
sobre la prevencion de los riesgos de fos plaguicidas, ya sea cuando sc visita su lugar de trabajo o su
vivienda; o por haber asistido o participado en una obra de teatro, de tileres o un socicdrama sobre
¢l tema; o por haber cscuchado un programa ean la enuisora de radio local 0 haber visto un programa
en el canal provincial de ielevision. También pudo haber reabido, leido y colorcado alguna de las
cartillas que se han disenado y publicado sobre plaguicidas o haber participado ¢n una reunién
donde se haya presentado un audiovisual basado &n el médulo de adicstramicnto de FCOOPS.

Parn quienes hemos sido responsables por la sdecuada marcha del programa, el principal
logro ha sido acumular una buena dosis de experiencia, que zhora estamos comparticndoe con
ustedes.
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ANEXO 1

LA COLINESTERASA

La colinesterasa es una enzima que se encuentra principalmente en la sangre y en las
terminaciones nerviosas. Su funcidén consiste en convertr la acetilcolina —--que es una sustancia
que ayuda a la transmisién de los impulsos nerviosos a los misculos—, en dcido acético y colina. Su
actividad se determina indirectamente midiendo los cambios de pH que ocasiona la produccién de
dcido acético a partir de la acetilcolina.

Si este transmisor no cs inutilizado por la accién de la colinesterasa, el estimulo a los
musculos y demas drganos donde €l ejerce su accion durard més de lo estrictamente necesano y
se producird un cuadro clinico similar al que se observa cuando una persona se intoxica con un
plagucida que inhibe (bloquea) la actividad de 1a enzima: contracciones musculares, contraccion
de las pupilas, produccidén de abundantes secreciones en los bronquios, alteraciones en el ritmo
del corazdn, visidn borrosa, pérdida de la consciencia, etc. Los plaguicidas del grupo de los
organofosforados y los carbamatos actdan bloqueando la colinesterasa.

METODO PARA LA DETERMINACION DE LA ACTIVIDAD DE LA ENZIMA

Desde un principio sc ha utilizade el método colorimétrico ideado y descrito por Limperos
y Panta y perfeccionado por Edson, conocido con el nombre de Lovibond. Se prepara una mezcla
de sangre, perclorato de acctilcolina como sustrato y azul de bromotimol como indicador de los
cambios de pH que se deben producir por 1a accién de la colinesterasa contenida en la sangre sobre
el perclorato de acetilcolina, y se Ia deja en reposo por un tiempo determinado. El cambio de color
producido por la medificacion del pH se valora por comparacién con una escala de colores de un
disco de referencia (el comparador Lovibond). Los resultados s¢ expresan como porcentajes de
la actividad de la colinesterasa contenida en la muestra de sangre con relacidn a la acrividad en la

sangre de una persona normal, no expuesta a plaguicidas inhibidores de la enzima &7

Todo el equipo necesario para los andlisis se acomoda en un estuche portétil, de poco peso,
por lo cual las pruebas se pueden hacer en el campo, lo mds cercano posible a los trabajadores. Un
operario con la suficiente experiencia puede realizar entre 40 y 45 determinaciones en la jornada de
8 horas.

El método ha probado ser muy bueno para programas de vigilancia epidemiologica, no
mucho para decidir conducta o hacer seguimiento en caso de personas con intoxicaciones graves.

INTERPRETACION DE RESULTADOS Y CRITERIOS PARA LA ACCION

* Normal (75 - 100% de la actividad normal): Ninguna accién hasta el préximo control

»  Probable sobre-exposicidn (50 — 65% de la actividad normal)' Se repite la prueba, Si
se confirma, se retira al trabajador de cualquier contacto con plaguicidas inhibidores

de la colinesterasa por dos semanas, al cabo de las cuales se realiza un nuevo examen
para verificar la recuperacién del paciente.
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Seria sobre-cxposicidn (25 - 37.5% de la actividad normal): Sc repite la prueba y si
se confirma, se suspende al trabajador de todo trabajo con plaguicidas durante dos
semanas. Si la persona se muestra indispuesta o enferma, se remite al médico.

Sobre-exposicién muy seria y peligrosa (0 - 12.5% de la actividad normal). Se repute la
prueba y, 51 &sta es confirmativa. Se retira al trabajador de cualquier labor hasta que el
médico decida la conducta a seguir.
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