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Magnitud de la exposición, Disponibilidad de la información 
ambiental / salud, Especificidad del biomarcador, Enlace a las 
fuentes de contaminación industrial. Transporte Trans-
placentaria del contaminante y Vulnerabilidad de las personas 
expuestas.

Existencia de biomarcador validado, Potencial toxicológico, 
Existencia de valores de orientación de salud, Volumen de 
muestra manejable y Capacidades de análisis de laboratorio 
incluyendo los Costos

Fonte: Who. Biomonitoring-based indicators of exposure to chemical pollutants. 2012

Mercurio en la Minería Aurífera Artesanal y los 
Criterios para Monitoreo de una 

Sustancia Química
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BIOMONITOREO DEL MERCURIO
EN LA AMAZONIA

¿APENAS 1 MERCÚRIO EN AMAZONAS?
Mercurio metálico

y Metilmercurio (Bioacumulación y contaminación
de los peches) 
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Mercurio Metálico / Minería Artesanal en Brasil

Expuestos para Biomonitoreo

Principalmente quemadores de oro en la minería,
otros mineros, personas residentes cerca de la
minería, trabajadores de las casas de compra de
oro, personas que residen cerca de las casas de
compra de oro
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Metilmercurio

MUCHA preocupación en estos días en Amazonia/

Expuestos para Biomonitoreo
Población general puede se contaminar por el consumo de 
pescado, especialmente las personas que viven a lo largo de 
la margen (ribera) de los ríos y los indios.

IMPORTANTE: Beneficios del peche para la salud humana: Fuente 
de Selenio (efectos antagónicas a la toxicidad MeHg) , proteínas, 
vitamina D, ácidos grasos ω-3, los ácidos grasos poliinsaturados 
y otros micronutrientes
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Poblaciones Prioritarias para 
Monitoreo

Personas Mayores, 

Mujeres en periodo fértil

Niños
Niños: La exposición al mercurio en Amazonia 1) del feto a través
de la placenta, 2) los niños por la ingesta de leche materna en la
lactancia y 3) el consumo de pescado en la fase de crecimiento.
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•La exposición en los niños es mayor en comparación con los 
adultos: Superior superficie corporal, mayor frecuencia 
respiratoria y el aumento de la ingesta de líquidos y alimentos 
en relación con el peso corporal. La exposición a través de la 
placenta

•El metilmercurio: absorción mayor durante la lactancia 
materna (disminución después del comienzo de la ingesta de 
otros alimentos)

•También es mayor la posibilidad de un efecto adverso para la 
salud: sistemas y órganos de niños están todavía en fase de 
desarrollo: barrera sangre-cerebro (hemato-encefálica), ap. 
respiratorio, renales y sistemas inmunes, capacidad enzimática 
de desintoxicación de productos químicos (ATSDR, 1999).

•ETC, ETC. ETC ... ..

¿POR QUÉ LOS NIÑOS EN EL AMAZONAS?
Mayor EXPOSICIÓN asociada con mayor 
posibilidad de ocurrencia de EFECTOS
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Fases de la Toxicología del Mercurio 

FASE DE EXPOSICIÓN / MONITOREO AMBIENTAL
ÉS EL MEJOR MONITOREO!!!!!!

PARÁMETROS DE LA EXPOSICIÓN: Rutas ambientales, la magnitud,
la frecuencia, la duración.

PARÁMETROS DE LA POBLACIÓN: La información demográfica,
distribución espacial, patrones de actividad y patrones de
consumo (importante los peches)

CUIDADO: Coleta (recogida), almacenamiento (conservación)

y análisis de muestras ambientales y biológicas.

Monitoreo Ambiental

Metálico: Aire, etc
Metilmercurio: Peches
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PRINCIPALES TIPOS DE MONITOREO BIOLOGICO 
DE MERCURIO PARA LA AMAZONIA

Indicadores Biológicos de Dosis Interna
• Actividad Sistemática
• Los indicadores biológicos de dosis interna son sustancias y / 

o sus productos de biotransformación en fluidos (sangre), los 
excrementos (orina, heces), tejidos, otros (aire exhalado, pelo).

Indicadores Biológicos de Efectos
Indicadores Biológicos de Susceptibilidad
Indicadores de Efectos Precoces
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Fases de la Toxicología del Mercurio importantes para Monitoreo

FASE DE LA TOXICOCINÉTICA

•Absorción: Inhalatoria para el Mercurio metálico (tener en cuenta que 
los pulmones tienen 100m2 de alveolos y casi 2.000 km de vasos 
sanguíneos). Digestiva para el Metilmercurio

•Distribución: Través de la sangre

•Deposito en el organismo: General

•Eliminación: Orina (principalmente la forma metálica), material fecal, 
pelos, uñas.. 

•Cuidados con la Vida Media del Mercurio: Metálico cerca de 
60 días y metilmercurio cerca de 120 días (100 hasta 190 
días)

Monitoreo Biológico
Metálico: ORINA, ¿sangre?, etc

Metilmercurio: CABELLO, ¿sangre?, etc
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Fase de los Efectos/Clínica 

Actualmente, el conocimiento científico indica que el efecto principal
de mercurio en el cuerpo humano se produce en el sistema nervioso,
incluyendo, entre otros, el daño cerebral en los lóbulos occipitales,
temporales y la "sustancia negra" (Pacheco-Ferreira, 1994; ATSDR,
1999).

Vapor de Mercurio: Temblor, gingivitis, bronquitis y neumonitis
corrosiva. En el Sistema Nervioso Central (excitabilidad, visión de túnel).
En la exposición crónica: Depresión, pérdida de peso, debilidad muscular,
cambios de comportamiento ("sombrerero loco"), pérdida memoria y
delirio; disfunción y crecimiento de la tiroides (Boischio, 2015).
Metilmercurio: Entumecimiento extremidades, alteración marcha,
desarticulación habla, discapacidad audición; constricción de los campos
visuales; dificultad concentración mental, pérdida audición, efectos
sobre el sistema inmunológico, disfunciones renales y otros. Prenatal:
(Parálisis cerebral, microcefalia, hiperreflexia, deficiencias en
motricidad, inteligencia, visión y audición. (Boischio, 2015).
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Partes del cuerpo humano

Sistema nervioso central 3ª.  - 5ª.
Corazón 3ª.  - 6ª.
Brazos e piernas 4ª.  - 7ª.
Ojos 4ª.  - 8ª.
Dientes 6ª.  - 7ª.
Paladar 6ª.  - 12ª.
Genitales externa 7ª.  - 12ª.
Oído 4ª.  - 12ª.

Informaciones para el Biomonitoreo: Partes del cuerpo humano 
según los períodos que son más sensibles a los cambios del 
desarrollo fetal

Semanas de desenvolvimiento                       
fetal
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EXEMPLOS DE INDICADORES DE EFECTOS PRECOCES

Procesamiento auditivo central (CAP) es una serie de procesos que 
intervienen en la detección e interpretación de eventos de sonido, y 
tiene asociado un conjunto de habilidades auditivas específicas, 
incluyendo la atención, la memoria, el sonido de detección, figura-
fondo, y la ubicación, entre otros (ASHA, 2005 ).

Niveles relativamente bajos exposiciones prenatales – efectos aún 
sub-clínicos todavía relevantes Retrasos / deterioro desarrollo neuro 
comportamental - desarrollo cognitivo, lenguaje, motora, conducta 
adaptativa, y dominios socio-emocionales.

INDICADORES DE SUSCEPTIBILIDAD

Diferencias (variabilidades) biológicas: diferentes personas tienen 
diferentes capacidades para responder a la exposición a agentes 
tóxicos. ¿Debido a que algunas personas se enferman y otras no?

•Ex.: Alimentación (¿ comer nueces?), Aspectos Culturales, Genética.
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Biomonitoreo de los niveles de mercurio en sangre de 
madres (1.510) y de la sangre del cordón umbilical de los 
recién nacidos (1.510) de la Cuenca del Tapajós, Itaituba, 

Pará Brasil, 2000/2001

SANTOS, E. C. O; JESUS, I. M.; CÂMARA, V. M. et al. 2007.

2000 2004, 2006 y 2010
(95 niños)
Dificultades/

Dutra, Câmara, Jesus, et al et al, 2012:
Seguimiento:

Madres 11,52µg/L
Niños    16,68µg/L
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Ejemplos de Valores de Referencia (OPS, 2011) 15



MONITOREO Y INVESTIGACIONES

Investigación y Monitoreo
• Epidemiología, 
• Estudios de Ecotoxicología,
• Ciencias Sociales, 
• Etnografía, 
• Evaluación de riesgos (ATSDR, EPA, Estudios Analíticos, etc)
• Redes Sociales,
• etc..
Importante: No necesariamente una metodología única

Estrategias para abordaje
• Estudios multidisciplinarios
• Participación de otros sectores además de salud
• Participación de Organizaciones Sociales (Sindicatos, Organización 

de moradores,  Iglesias, y de Grupos Poblacionales); Población 
residentes, Profesores, estudiantes, etc).
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Caso 1: Estudios sobre mercurio multidisciplinarios
y con la participación de grupos sociales

Proyecto:
Principal objetivo: Producción de tractor agrícola para Plantación
de Cana-de azúcar (cañaveral) Fecha: 1978 -1980

Tipos de mercurio usados como Fungicidas:
•ACETATO DE FENIL MERCURIO (ARIL MERCURIAL)
•CLORETO METOXI-ETIL-MERCURIO (ALCOXI ALQUIL MERCURIAL)
•HIDROXIDO ETOXI-ÉTIL-MERCURIO (ALCOXI ALQUIL
MERCURIAL)

MÁS VENDIDO EN BRASIL: Fungicida mercurial utilizado en casi
todas las culturas: soya, trigo, tomate, batata, frijoles, etc, etc,

Instrumentos de la pesquisa: Ficha Clínica y Medida de Mercurio
en Sangre, Orina, solos, hojas de cana, tallos de cana, caldo de la
cana y azúcar.
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Proyecto: Producción de tractor agrícola para Plantación de Cana-de
azúcar (1978 -1980)

Secuencia de factos:
•Muestreo de las Haciendas (pequeñas, medianas y grandes)
•Entrevistas
•TRABAJADORES INDICARAM FUNGICIDA MERCURIAL COMO EL
PRINCIPAL PROBLEMA (“MEDICINA HOJA”)
•Agregación de nuevo objetivo de la investigación (exposición y efectos del
fungicida mercurial)
•Contribución del Sindicato de Trabajadores Rurales
•Elevados niveles de mercurio en los trabajadores, planta de cana y
ambiente
•Entrega de los resultados (Universidad) a el Sindicato de Trabajadores
Rurales
•Difusión de los resultados por el sindicato en los medios de comunicación
(TV, jornales, etc)
•Gobierno contra prohibición (exportación de azúcar y producción de
alcohol)
•Petición de todas las secciones de los Sindicatos Rurales (todos los
Estados brasileños) solicitando la prohibición del uso de mercurio en
agricultura en el Conferencia Brasileña de Trabajadores de Agricultura.
•BANIMENTO EN 1980 DE TODOS LOS USOS DE MERCURIO EN
AGRICULTURA A PARTIR DE 1982

Continuación caso 1 20



Project: MERCURY EXPOSURE AND HEALTH EFFECTS AMONG URBAN RESIDENTS 
DUE TO GOLD COMERCIALIZATION IN POCONÉ - MT, BRAZIL

La evaluación clínica y la exposición en interiores a los residentes 
(n=365) de mercurio metálico no expuestos ocupacionalmente (Salud 
Ambiental)
• Grupo Expuestos: los residentes del centro de la 

ciudad de Poconé a 400 m de los comercios de oro
• Grupo de Control 1: Residentes de la periferia
• Grupo control 2: Los residentes rurales de Poconé

Expuestos
Controle 1
Periferia

Controle 2

Rurales
Periferia: 4 
familias con 
elevadas 
concentraciones 
de mercurio en 
Ambiente y orina

Quema de oro en 
la cocina de las 
casas

Caso 2: Estudios con la participación de grupos sociales 21



ACTIVDAD DE EDUCACIÓN PARA LA SALUD
Escuelas, Profesores y los Niños y Adolescentes Estudiantes

• Responder el cuestionario sobre Salud Ambiental y Ocupacional;
Introducción del equipo de investigación y la metodología; Exposición de
diapositivas y discusión de la relación entre el trabajo, el medio ambiente
y la salud.

• Se invita a los niños y adolescentes a discutir acerca de los efectos sobre
la salud relacionados con el ambiente y la ocupación

• La planificación de los hijos de las estrategias en las que se dirigiría a los
problemas relacionados con el medio ambiente, el trabajo y la salud

• Realización de las actividades propuestas de la etapa anterior
• La evaluación cualitativa final de los niños y adolescentes acerca de lo

que se refiere a la relación entre la salud y el trabajo; Responder el mismo
cuestionario de la primera etapa

Continuación Caso 2 22



Continuación Caso 2

Los niños y adolescentes de Poconé decidieron crear un 
teatro llamado "La salud es preciosa como el oro" en el que 
una mujer "egocéntrica" llamada Teresa exige de su esposo 
una gran cantidad de oro para hacerse rico. Como quemaron 
el oro dentro de la casa, ella se quedó intoxicada por el 
mercurio. Al final, ella decidió dejar de trabajar con el oro.

•Teatro presentado en casi todas las escuela (diez).

Biomonitoreo (niveles promedio de mercurio en la orina)

1998 = 2,30 (micrograma/L)

1999 = 1,49 (micrograma/L)

2008 = menos de 0,2 (micrograma/L)
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GRACIAS!


