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vigi1ancia cJn base en hJspita1es, fue establecidl en las par-

tes del estad) de Washingtin que fuer)n afectadas. En genera~,

. . ,

la },nblaCl)n de las areas que fueT')n afectadas par una intensa

lluvia de cenizas, tambien experimentar~n un incre~entQ en e1

nU~er) de visitas de emergencia a 108 hospita1es par problemas

respiratori0S en e1 peri0do de 2 semanas seguid1 a la 11uvia de

ceniza, y p0r la Ja 0 4a se~ana, 108 indices de atenci0n regre-

saron a 10s indices de antes de 1a erupcion. Las areas moderada-

mente afectadas por la lluvia de cenizas m}straro~ un pequenJ in-

crement) en las visitas medicas p~r pr1blemas pulmluares. El ma-

YJr incre~ent) en atencion medica fue vista en las areas de mayor

incidencia de la lluvia de cenlza.

Dentr) del area de la lluvia de ceniza se midio la to-

talidad de las particulas suspendidas (TSP) en el aire mediante
.

10 estaci'Jnes ffi'Jnitoras. Despue r:;de la primera erupcion de I.1ayo

18. 103 picas de 108 niveles de TSP en tres estaci~nes estaban

en el rango de 13,860 - 35,809 ug/m3 (2). En Addy, estado de

Washlngt:m, l'Jsniveles de TSP, t0mados en un.'prl)rnediJ de 24 ho-

ras Iuer')ll 1~,O.59 ug/mJ despues de la erupci~n de Mayo 18, que cau-

s~ una precipitaci'Jnde ceniza de 1/8 pu1g. Y 13,212 ug/m3 des-

pues de la erupci011 de Julio 22 cuand0 1/4 pulg. de ceniza cayo,

(9;, L3.Ag8TIcia de Pr')teccj.rJUAmbien.tal de EEUU, tiemGn unas es-
r

tandares de "ca11Jad de aire ambiental para una exposiciJn pr~me-

di0 de 24 h0ras, cuy:) rang') va desde un nl vel' pri:naril' de 260

ug!>rlJ.'alerta' a 375 ug/;nJ, 'pelic;rtJ' a 625 ug/mJ, 'er:J.ergencia

a 875 ug/m3 hasta 'dano significativ')' a 1,000 ug/m3 (8). EstlS,
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GstoflCa1'0S, ~~in e:.1barf.:p, e1::,tan dirie;ld i)S alas e:nisi ')nes indus-

tria1es de particuias camun:nente as:Jciadas a1 diaxid) de aZufre

y ~tr)s c1nta~inantes. Para evaluar las efectos potenciales en

e1 sist8~a respirat')riocau~adJs porIa ceniza volcanica, es ne-

. . / o!' -
cesari') c8nsidcrar, tanto la cJmpoS~C1Qn qUlmiea, C0ffi')e1 ta~ano

de la pD.rticul8.de ceniza, y la canticlad de lluvia en las distin-
I

tas areas des;ues de la erupci0n.

En Junir) 3, 1980, cmisi"mes de anhidrid") sulfuric') del

v,lcan 38 estimar0n en 100 - 200 t}n/dia. Fara Juni) 6 estas se

incre'itetltar'"Jua 1,000 t1n/dia. NJ ')bstante, 10s ffi')nit'1reos mJs-

tr8.r In que n") hub') inc1'eznent'J de anhidrid J sulfurico s,bre 1 JS

niveles baj)8 en e1 ai1'e ambiental, (4).

.
Una revisi"jn de ref::Jrtajes medico3 de 200 pacir-:mtes ~

que se atendler~n en dos 11ospitals3cn Yakima, a 85 millas (136

k::1) de la montana, 103 euales recibiel~on mas de 1 "pu1gada de ce-

nl~a des,ues de },:ayo 18~ demostrJ'on que f aunque el incre,rnentJ en
,, ,

;Ltenci'JD medica 38 atribuyr) a ansiedad, la maY:H'l.a de 1')8 pacien-

tes tenian signos c1inic08 objetiv;"J8. Pacientes can asma, la ca-

teg'ria ~as grande atendida, tenian sint')~a8 de tJs, disnea, y

jade} ~ 3.unque 8")1 -; un peqUGn') numer~) i'ue h()s~)i ta1izadJ. Se e11.-
,

c m tr) una incid~.nl\Jia c(m LI'a:n in(;l~Cifjent) de br'-mqui tis. ijred')-

~inant8~en~G en 1)3 men')res J j')venes, o~n jade') com') sign} oli-
~ '.. ,

nie') Tfl8.S imp )rtante. Aunque s')lo se VJ.') un pequeYl.'J increment') en

la atenci'Jna pacientos can enfermedades res~iratorias preexisten-

tes, pacientes can enfer~cdade3 pulm0nar8s cr~nicas y con enrise-
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