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Resumen. Con el objeto de determinar alteraciones clinicas y espiro-
métricas por las concentraciones de polvo de trigo en la zona de molino de
una Industria Procesadora de Trigo, se estudiaron 48 trabajadores del sexo
masculino expuestos a polvo de trigo y 48 sujetos no expuestos al riesgo,
con caracteristicas antropométricas similares, sin antecedentes respirato-
rios. Se realizdé una historla médico ocupacional y espirometria, determi-
nando: Capacidad Vital Forzada (FVC), Volumen Espiratorio Forzado en el
primer segundo (FEV), Flujo Espiratorio Maximo (PFR), Volumen Espirato-
rio Forzado Porcentual (FEV%), Capacidad Vital Forzada Porcentual
(FVC%), Flujo Espiratorio Forzado al 25% (FEF25%), al 50% (FEFs0%) y al
75% (FEF75%) de la Capacidad Vital Forzada. Los espirogramas se analiza-
ron, utilizando las ecuaciones de prediccién de Corzo y criterios de deterio-
ro pulmonar de la Sociedad Toracica de los Estados Unidos de Norteaméri-
ca. Se determiné la concentracién de polvo en los puestos de trabajo, por
gravimetria la cual estuvo por encima de la Concentraciéon Ambiental Per-
misible (3/5, 60%) de los puestos de trabajo. Clinicamente no se determiné
diferencia entre ambos grupos. Los trabajadores expuestos mostraron valo-
res menores en PFR, FEV%, FEFa25% y FEF75% (p< 0,05); asimismo, se diag-
nosticaron cuatro sindromes restrictivos y uno obstructivo en los expues-
tos; ninguno en el grupo control. Los resultados espirométricos disminuye-
ron con el tiempo de exposicion y habito tabaquico. No se encontré correla-
cién entre las concentraciones ambientales del trigo con la clinica, pero si
con la espirometria. Los valores espirométricos disminuyeron en los traba-
jadores expuestos al polvo de harina de trigo.
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Spirometry measurements in wheat processing plant’s workers.
Invest Clin 39(3): 175-187.
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Abstract. In order to determine both clinical and spirometric changes
due to high environmental concentrations of wheat dust at a wheat proc-
essing plant mill, 48 exposed men and 48 age and antroprometrically-
matched, non-exposed apparently healthy men were studied. In both
groups a medical and occupational history were taken, and spirometric
measurements were carried out, that included Forced Vital Capacity (FVC),
Forced Expiratory Volume at the first second (FEV}), Peak Flow Rate {(PFR],
Forced Percentual Expiratory Volume (FEV%), Forced Percentual Vital Ca-
pacity (FVC%), Forced Expiratory Flow at 25% (FEVaos0s), at 50y (FEVs0%)
and at 75% (FEV75%) of their Forced Vital Capacity, which were analyzed
through Corzo’s predictive equations and the lung deterioration’s criteria
by USA’s Thoracic Association. The environmental wheat dust was deter-
mined by gravimetry and its concentration was higher than the legally ad-
mitted (3/5, 60%). There was a decrease in the PFR, FEV%, FEVa5y and
FEV7s5%. {(p< 0.05). In addition, 4 restrictive and 1 obstructive syndrome
were detected in the exposed workers and none in the control group. The
spirometric values diminished in a positive correlation with the time of ex-
posure and smoking habits. There was no correlation between the clinical
findings and the dust concentration but it did exist with the spirometric
values. It is concluded that in this plant, the wheat dust exposed workers
have a diminished spirometric values.

Recibido: 11-11-96. Aceptado: 8-7-98.

INTRODUCCION

El estudio de la ventilacién pul-
monar a través de la Capacidad Vi-
tal Forzada (FVC), el Volumen Espi-
ratorio Forzado en el primer Segun-
do (FEVi), y el Volumen Espiratorio
Forzado Porcentual o indice de Tiffe-
neau (FEVS), representa uno de los
procedimientos mas utilizados en la
investigaciéon epidemiolégica, estu-
dios de seguimiento, diagnoéstico y
evaluacion de las alteraciones pul-
monares ocupacionales. Ademas,

frecuentemente se considera el Flujo
Espiratorio Maximo (PFR} y el Flujo
Espiratoric Forzado al 25%, 50% y
75% de la Capacidad Vital Forzada
(FEF25%, FEF50% y FEF75%) (1, 2,
3, 4, 5, 6).

La ventilacién pulmonar puede
ser modificada por distintos factores
de riesgo laboral, siendo uno de los
mas frecuentes el polve producido
por el manejo, trituracién, impacto
rapido y separacion fisica de mate-
riales organicos e inorganicos, como
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rocas, minerales, metales, carbén,
madera y granos (1, 4, 7, 8, 9, 10).

En la industria procesadora de
trigo existen riesgos respiratorios
derivados de la liberacién de polvos
provenientes del proceso de trans-
formacion del grano de trigo, para la
elaboracién de la harina, la cual se
obtiene mediante la molienda de
granos de trigo durum completa-
mente maduros, sanos, limpios, sin
germinar. Este proceso tecnologico
genera un ambiente pulvigeno, ca-
paz de producir alteraciones en el
tracto respiratorio del trabajador ex-
puesto ocupacionalmente. Se ha
descrito que la exposicion a polvo de
harina parasitada por el Sitophilus
granarius produce asma bronquial.
Ademas, el polvo de trigo se ha aso-
ciado con la produceién de bronqui-
tis cronica y alveolitis alérgica ex-
trinseca. Sin embargo, algunos es-
tudios en trabajadores de granos no
han demostrado mayor prevalencia
de asma. No se ha descrito la pre-
sencia de dano alveolar o fibrosis
pulmonar (9, 11, 12, 13).

Algunos estudios realizados en
trabajadores expuestos al polvo de
granos y harina de trigo, han de-
mostrado disminucion de los voli-
menes y capacidades pulmonares; y
produccién de manifestaciones clini-
cas caracteristicas de enfermedad
respiratoria (9, 12, 14, 15, 16, 17,
18, 19).

Se ha descrito que el cigarrillo
incide negativamente sobre la salud
del trabajador, y contribuye conjun-
tamente con la exposicion a polvo de
trigo, a la produccién de alteracio-
nes respiratorias {4, 9, 20, 21, 22).

Estudios realizados por Chang-Ye-
ung y col. seflalan 22% de incre-
mento en la prevalencia de bronqui-
tis crénica en trabajadores de gra-
nos que fuman (23).

Siendo conocida la gravedad
ocasionada por polvo del trigo en el
sistema respiratorio de los trabaja-
dores expuestos ocupacionalmente,
y no existiendo trabajos a nivel local
y nacional al respecto, se realizé la
evaluacién espirométrica en trabaja-
dores dedicados a la molienda del
trigo para la obtencién de harina, a
fin de determinar las modificaciones
de los parametros ventilatorios pul-
monares.

MATERIAL Y METODO

Se tomoé el total de la pobla-
cidén, consistente en 48 trabajadores
expuestos a polvo, ubicados en la
zona de mollenda de una industria
procesadora de trigo, de la ciudad
de Maracaibo, distribuida segiin la
actividad que realizan en los diferen-
tes puestos de trabajo: 1 persona
adscrita a la Recepcion de Material y
Almacenamiento, 1 sujeto del area
de Afrecho, 8 trabajadores de Moli-
no, 14 individuos de la zona de Em-
paque y 24 personas con exposicion
mixta; y con flnes de comparacién
se estudié un grupo de 48 personas
con caracteristicas antropométricas
similares, sin antecedentes respira-
torios y no expuestos al polvo. Las
personas fueron sometidas a una
evaluacién meédica completa, utili-
zando una historia Médico Ocupa-
cional, que incluyé la exploracién
clinica de 6rganos y sistemas.
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A cada persona se le realizd
una Evaluacion Espirométrica, utili-
zando un espirémetro electrénico,
Marca Spirolitte, Modelo 101, con
una precision de mas o menos 5%
de lectura. Los volumenes y capaci-
dades pulmonares fueron suminis-
trados directamente a temperatura
corporal, presion atmosférica am-
biental y saturada de vapor de agua
(BTPS).La espirometria fue realizada
utilizando procedimiento convencio-
nal, y se consideraron las variables
que influyen en la prueba y en los
resultados (1, 4, 5, 20, 22, 24, 25)].
El mejor espirograma para estudio y
analisis se selecciond segun el crite-
rio del mayor valor de los resultados
correspondientes a la FVC, de
acuerdo a lo recomendado por la
Asoclacién Toracica de los Estados
Unidos de Norteamérica (ATS) (2, 4,
25). Se evaluaron los siguientes pa-
rametros: FVC, FEV1Seg, PFR, FEF
25%, FEF 0%, y FEF 75%; ademas,
se calculd la FVC% y el FEV%. Los
resultados medidos fueron compara-
dos con los valores de prediccion de
Corzo (26, 27), y se clasificaron en
sindromes funcionales, de acuerdo a
los criterios de la ATS, a fin de eva-
luar el deterioro de la ventilacién
pulmonar (2, 4, 25).

Se realizé muestreo ambiental
de la actividad laboral en los dife-
rentes puestos de trabajo, para de-
terminar la concentracién de polvo
de harina de trigo, mediante la utili-
zacién de bombas de muestreo per-
sonal de tipo Fixt-flo de la Mine Sa-
fety Appliances Company (MSA), con
unidad de captacién para polvo to-
tal, con portafiltro de membrana de

cloruroc de polivinilo de 37 mm de
diametro y poro de 0,8 micras, cali-
brando el equipo a 1,5 litros/minu-
tos. Se recolectaron 17 muestras y
analizaron mediante el procedimien-
to de la diferencia de pesada {Méto-
do Gravimétrico): se determinéd la
concentracion de polvo, pesando
cada filtro antes y después del
muestreo, utilizando una balanza
analitica electrénica “SARTORIUS”,
con precision de 0,1 mg consideran-
do para el calculo el flujo de aire y el
tiempo de muestreo (28). Dicho pro-
cedimiento se realiz6 de acuerdo a lo
establecido en la Comisién Venezo-
lana de Normas Industriales (COVE-
NIN] No. 2252-85 (29), y para el
andlisis de los resultados se consi-
deré lo establecido en la Comision
Venezolana de Normas Indusiriales
(COVENIN] No. 2253-90 (30).En el
analisis estadistico de los resultados
se utilizaron: pruebas de estadistica
descriptiva (medidas de tendencia
central y dispersién), analisis de me-
diclones {diferencias entre medias
por pruebas t, z y F), analisis de los
datos categoricos (Chiz). analisis de
datos en pareja (regresién), métodos
multivariados {analisis de correla-
cién) y pruebas no paramétricas.

RESULTADOS

Los valores promedio y desvia-
cion estandar de la edad, peso y ta-
lla, para el grupo expuesto a polvo y
el no expuesto, fueron 32 = 9,08
anos, 72 = 18,85 Kilogramos, 169 =
6,53centimetros; y 32 = 9,73 afos,
73 = 13,83 Kilogramos, y 169 * 6,85
centimetros, respectivamente; no
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encontrandose diferencias significa-
tivas entre ellos.

La antigtiedad de los trabajado-
res en la empresa fue de 6 = 7,82
afios con un rango de exposicion de
6 meses a 30 afios.

La distribucién del habito taba-
quico en los trabajadores expuesto
al polvo de harina de trigo y grupo
no expuesto, es estadisticamente si-
milar; sin embargo, la mayoria de
los individuos no expuestos no fu-
man {Tabla I},

En el grupo expuesto al polvo
se registré antecedentes respirato-
rios {rinitis, asma, bronquitis, amig-
dalitis, y sinusitis) en 16 sujetos
{33,33%), familiares {asma bron-
quial, cancer pulmonar y rinitis) en
11 individuos (22.92%) y exposicién

laboral previa a riesgos para el siste-.

ma respiratorio en 12 trabajadores
(25%). La distribucién de los traba-
jadores por actividad laboral deter-
miné que la mayoria (25 de 48) se
ubica en labores de mantenimiento
mecanico y eléctrico, supervisién de
operaciones y operador de empaque
de 45 kilos.

En la Tabla II, se observa la
distribucién de signos y sintomas

respiratorios (faringitis, obstruccién
nasal, odinofagia, secrecion nasal,
estornudo, tos, secrecién bronquial,
sibilantes, amigdalitis, desviacion
del tabique nasal, epistaxis, y ron-
quera). No se encontrd relacién sig-
nificativa de los hallazgos clinicos
con el tiempo de exposicién, habito
tabaquico, antecedentes respirato-
rios, puestos de trabajo, valores es-
pirométricos y sindromes de disfun-
cion respiratoria.

El valor promedio de los para-
metros espirométricos registrados
en el grupo expuesto y no expuesto,
se describe en la Tabla III observan-
dose que el FEV%, PFR y FEF75%
son significativamente menores en
el grupo expuesto {p< 0,05%). La re-
lacién de los parametros registrados
de la FVC, FEV] vy FEV% con los
predichos en ambas poblaciones,
determiné que el FEV% fue signifi-
cativamente menor en el grupo ex-
puesto (p< 0,05%].

Los valores espirométricos pre-
sentaron variaciones similares con
la edad, peso y talla, en ambas po-
blaciones.

Al correlacionar los parametros
espirométricos con el tiempo de ex-

TABLA 1
GRUPO EXPUESTO Y NO EXPUESTO AL POLVO DE HARINA DE TRIGO
DE ACUERDO AL HABITO TABAQUICO

HA_BITO POBLACION EXPUESTA POBLACION NO EXPUESTA
TABAQUICO n % n %
Fumadores 24 50,00 21 43,75
No Fumadores 24 50,00 27 56,25
TOTAL 48 100 48 100

Fuente: Historia Médico Ocupacional. Maracalbo, Venezuela. Afio 1995.

n = Tamafo de la muestra.

Vol. 38(3): 175-187, 1998



180 Corzo y Naveda

TABLA 11
SINTOMAS Y SIGNOS RESPIRATORIOS DE LOS TRABAJADORES
EXPUESTOS AL POLVO DE HARINA DE TRIGO

SINTOMAS Y SIGNOS n %
Faringitis 13 27,08
Obstruccién Nasal 10 20,83
Odinofagia 9 18,75
Secreciéon Nasal 8 16,67
Estornudos 7 14,58
Tos 5 10,42
Secrecion bronquial 5 10,42
Sibilantes 4 8,33
Amigdalitis 4 8,33
Desviacion del Tabigque Nasal 3 6.25
Epistaxis 3 6.25
Ronquera 3 6,25

Fuente: Historla Médico Ocupacional. Maracaibo, Venezuela. Ao 1995.

TABLA Il
PARAMETROS ESPIROMETRICOS EN EL GRUPO EXPUESTO Y NO EXPUESTO
AL POLVO DE HARINA DE TRIGO

PARAMETROS POBLACION EXPUESTA POBLACION NO EXPUESTA
ESPIROMETRICOS (n = 48) (n =48)
FVC (L) 3,60 £ 0,62 3,55 £ 0,46
FEV1 (L) 3,41z 0,55 3,50 £ 0,45
PFR (L/Seg) 8,15 + 1,20 8,79 + 1,32
FVC% 101,85 £ 16,17 103,32 + 11,63
FEV% 94,78 + 6,05 98,67 + 2,92
FEF25% (L/Seg) 7,92 £ 1,22 8,10 £ 1,37
FEF50% (L/Seg) 5,67 + 6,02 6,02 + 1,28
FEF75% (L7Seg) 5.67 + 6,02 3,53 + 1,21

Fuente: Espirometrias. n = Tamaifio de la muestra.  Los valores estan expresados en pro-
medio + Desviacion Estandar del grupo expuesto y no expuesto.

posicién, se enconiré disminucién mente expuestos durante 5-9 afios y
significativa de la FVC y FEV; en el 10 o mas afos {p< 0.05%) (Tabla IV}).
grupo de trabajadores ocupacional- En la Tabla V se observa la re-

lacién del habito tabaquico y para-
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TABLA IV
PARAMETROS ESPIROMETRICOS Y TIEMPO DE EXPOSICION DEL GRUPO
EXPUESTO AL POLVO DE HARINA DE TRIGO

PARAMETROS TIEMPO DE EXPOSICION
ESPIROMETRICOS < 5 ANOS 5-9 ANOS > 10 ANOS

FVC (L) 3,78 + 0,63 3,26 + 0,36* 3,30 + 0,49*
FEV1 (L) 3,54 + 0,56 3,13 + 0,37* 3,12+ 0,41*
FEV% 96,01 + 4,34 94,55 + 6,29 94,50 + 6,50*
FVC% 102,78 + 16,72 95,60 + 12,75* 104,42 + 17,90
PFR (L/Seg) 8,11+ 1,07 8,57 + 1,51 7,75 + 1,42+
FEF 25% (L/Seg) 7,88 + 1,10 8,37 + 1,56 7,54 = 1,40
FEF 50% (L/Seg) 5,55 + 1,61 6,36 + 1,45 5,37 + 1,94*
FEF 75% (L/Seg) 2,91 + 0,93 2,76 £ 1,18 2,62 + 1,33

n = Tamafo de la muestra (*) p< 0.05.
viaciéon Estandar.

Los valores estan expresados como promedio * Des-

TABLA V
HABITO TABAQUICO Y PARAMETROS ESPIROMETRICOS
EN EL GRUPO EXPUESTO Y NO EXPUESTO AL POLVO DE HARINA DE TRIGO

POBLACION EXPUESTA

PARAMETROS POBLACION NO EXPUESTA
ESPIROMETRICOS Fumadores No Fumadores Fumadores No Fumadores
(n =24) (n = 24) (n=21) (n=21)

FVC (L) 3,56 + 0,62 3,66 + 0,63 3,71 £ 0,58 3,61 0,39
FEV1 (L) 3.36 = 0,56 3,44 + 0,54 3,38 + 0,51 3,59 + 0,38
PFR (L/Seg) 822+1,11 808x130 894:151 867116
FVC% 100,22 + 16,67 103,39+ 59 104,62 + 12,5 102,31 = 10,96
FEV% 949+585 9468636 97,07:3,78 99,921 0,84
FEF25% (L/Seg) 7,94 + 1,66 7.89 = 1,29 8,24 + 1,56 8,00 + 1,21
FEFs0% (L/Seg) 5,87 + 1,46 5,47 + 1,18 576+ 1,18 6,22 + 1,33
FEF75% (L/Seg) 2,83+ 1,05 2,88 + 1,06 3,08 + 0,97 3,86 £ 1,25

n = Tamafio de la muestra.
dar,

metros espirométricos del grupo ex-
puesto y no expuesto, donde se
aprecia que no hay una diferencia
significativa entre fumadores y no
fumadores del grupo expuesto;

Los valores estin expresados en promedio + Desviacién Estan-

mientras que, entre fumadores y no
fumadores del grupo no expuesto,
se observa disminucién en el FEV1 y
FEF75% en los fumadores. Asimis-
mo, al relacionar fumadores de am-
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bos grupos, se aprecia menor valor
en PFR de los fumadores del grupo
expuesto; y al correlacionar los no
fumadores de ambos grupos, se de-
terminaron valores menores de
FEV%, FEFs50% y FEF75% en los ex-
puestos. Al relacionar los resultados
espirométricos con la exposicién y el
habito tabaquico, la FVC, FEV) y
FEV% del grupo expuesto fueron
significativamente menores (p< 0,05].

La clasificacién en sindromes
funcionales respiratorios en ambos
grupos, mostrdé 4 sindromes restric-
tivos (8,33%) y 1 obstructivo (2,08%)
en el grupo expuesto, y ninguno en
el grupo control.

La concentraciéon de polvo de
harina de trigo en los diferentes
puestos de trabajo del grupo ex-
puesto se sefiala en la Tabla VI. Al
relacionar las concentraciones de
polve de harina de cada puesto de
trabajo con la Concentracién Am-
biental Permisible (10 mg/m3),se
observa la mayor concentracién en
el Cosedor del Puesto de Empaque,
y la menor concentracién en Opera-
ciones de Mantenimiento Mecanico
y Eléctrico.

Al relacionar los resultados es-
pirométricos con la concentracién
de polvo ambiental, se observo dis-
minucién del FEV% y FEF 25% en
los trabajadores expuestos a altas
concentraciones de polvo con sinto-
mas y signos respiratorios, tiempo
de exposicion y sindromes funciona-
les {p< 0,05). Se determindé una au-
sencia de correlacién entre las con-
centraciones de polvo con los sinto-
mas y signos respiratorios, tiempo
de exposicion, habito tabaquico, an-

tecedentes respiratorios, puestos de
trabajo y sindromes funcionales.

Los trabajadores expuestos
ocupacionalmente al polvo de harina
no utilizan equipos de protecciéon
respiratoria personal, ya que la em-
presa no lo suministra.

DISCUSION

En este estudio, los sintomas y
signos respiratorios detectados en
los trabajadores expuestos, no per-
mitié establecer diagnoéstico de en-
fermedades pulmonares, ya que las
manifestaciones son inespecificas, y
no cumplen con los criterios esta-
blecidos para su tipificaciéon {25); a
diferencia de Huy y col. (15), quie-
nes describen la existencia de rela-
cién significativa entre exposicién
prolongada a polvo de granos y sin-
tomas respiratorios (tos y secrecién
brongquial crénica, sibilancia, disnea
y asmaj}.

La falta de significancia de los
signos y sintomas respiratorios con
el tiempo de exposicién, habito taba-
quico, antecedentes respiratorios,
puestos de trabajo, valores espiro-
meétricos y sindromes funcionales,
coinciden con otras investigaciones
realizadas por otros autores {9, 15}.
Esto se relaciona con el tamario de
la muestra, relativo poco tiempo de
exposicién, rotaciéon de los puestos
de trabajo, alto porcentaje de no fu-
madores, la joven edad de la pobla-
cién, probable presencia de un sis-
tema inmunolégico con accién de-
purativa eficaz y/u obstruccion de
las vias aéreas (18, 19).
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Espirometria en trabajadores de industria de trigo 183

TABLA VI
MUESTREQ PERSONAL DE POLVO AMBIENTAL POR PUESTO DE TRABAJO
DE UNA INDUSTRIA PROCESADORA DE TRIGO

PUESTOS DE TRABAJO CONCENTRACION DE POLVO AMBIENTAL
(mg / m?
EMPAQUE
Empaque 45
Cosedor 217,44
Operador 104,54
Estibador 11,00
Empacador 5,40
Montacarguista 3,60
Empaque 20 x 1
Estibador 6,68
Operador 3,81
Empacador 3,80
MOLINO
Operador Molino Harina 143,41
Operador Molino Durum 14,10
Enfardador 8,43
Operador Pulitura de Trigo 6,00
EXPOSICION MIXTA
Obrero de Mantenimiento General 25,73
Supervisor de Operaciones 5,12
Mantenimiento Mecanico y Eléctrico 2,79
RECEPCION DE MATERIAL Y
ALMACENAMIENTO
Operador 6,12
AFRECHO
Operador 3,54

Fuente: Muestreo Ambiental. Maracaibo, Venezuela. Afio 1995.

La disminucion del VEF% y
FEF 759 puede ser atribuida a la ex-
posicién pulvigena, tal y como lo
describen algunos autores en estu-
dios realizados en trabajadores ex-

puestos a polvos de granos, en los
cuales demostraron que dicho riesgo
es capaz de alterar la funcion venti-
latoria (sindrome obstructivo) (9, 11,
16, 18, 19, 23). Es necesario desta-
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car que en varios puestos de trabajo
los niveles de polvo estan por enci-
ma de las concentraciones ambien-
tales permisibles (CAP) (30}, y ha
sido demostrado que las alteracio-
nes producidas por el polvo a nivel
del tracto respiratorio, dependen de
la concentraciéon ambiental y del
tiempo de exposicion (4, 9, 12, 14,
15, 18, 19, 23, 31, 32). La disminu-
cién del PFR en la poblacién expues-
ta se relaciona con el esfuerzo espi-
ratorio que realizaron los trabajado-
res al practicarseles la espirometria,
ya que el valor de PFR depende,
fuertemente, de éste parametro (4,
6).

Las modificaciones en los valo-
res de la funcién ventilatoria fueron
evidentes al relacionarlos con el
tiempo de exposicidn, apreciandose
una disminucién de FVC, FEV),
FEV%, FVC%, PFR, FEF259%, FEF50%
y FEF75%, lo cual concuerda con los
resultados descritos por Huy y col.
(15), quienes reportaron valores ba-
jos de la FVC y FEV; relacionados
con la exposicién prolongada a pol-
vos de granos. Sin embargo, la ma-
yoria de los trabajadores expuestos
ocupacionalmente al polvo de trigo
tenian menos de 5 afios de exposi-
cidn, probablemente por la rotacién
de los puestos de trabajo, cambio de
empleo o ingreso de nuevo personal;
lo cual difiere de lo descrito por
Adrianza y col. (33}, quienes consi-
guieron ausencia de diferencias sig-
nificativas entre los grupos menores
y mayores de 10 afios de exposicion
a polvos organicos. Es necesario
destacar que la respuesta funcional
también depende de los factores de

sensibilidad individual, determinan-
do que el tiempo de exposicidon no
juega un papel tan importante como
en la exposicion a polvos inorgani-
cos (33].

Los resultados espirométricos
segtin el habito tabaquico y exposi-
cién a polvo de harina, sefialan el
efecto del cigarrillo como contribu-
yente al dafio respiratorio, que por
si sblo puede ser producido por el
ambiente pulvigeno (4, 9, 14, 15, 21,
23, 24, 33 ).

La correlacion de los valores es-
pirométricos con la concentracion
de polvo ambiental de los puestos de
trabajo, determiné disminucién sig-
nificativa de la FVC, FEV), FVC% y
FEVY%, los cuales fueron menores en
el grupo de exposicibn mas alta
(217,44 mg/msl, sugiriendo que la
disminucién de la funcién pulmonar
se debe a la exposicion a elevadas
concentraciones ambientales de pol-
vo de trigo (1, 4, 8, 14, 33}.

De 4 sindromes restrictivos, 3
fueron en individuos fumadores, lo
cual establece relacién entre la dis-
funcién respiratoria y el habito taba-
quico (1, 4, 14, 21, 24, 33). El sin-
drome obstructivo puede relacionar-
se con el antecedente de asma bron-
quial del trabajador; puesto que no
es fumador, y tiene poco tiempo de
exposicion (1, 4, 6, 14, 20, 34).

De los 5 sindromes de disfun-
cidén respiratoria, los 4 restrictivos
correspondieron a trabajadores de
exposicién mixta (Mantenimiento
Mecanico y Eléctrico, Supervisor de
Operaciones), los cuales tenian me-
nos de 10 arios de exposicion; asi-
mismo, las concentraciones de polvo
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ambiental fueron menores a 5
mg/ms. Resultados similares han
sido descritos por Huy y col. (15),
quienes encontraron alteraciones
respiratorias con niveles de exposi-
ci6n entre 4 y 9 mg/ma, y con 6
anos de exposicion al polvo de gra-
nos.

Las elevadas concentraciones
de polvo de trigo en los diferentes
puestos de trabajo, podrian deberse
a condiciones propias del proceso
industrial. No se pudo determinar
relacion entre el uso de proteccién
respiratoria con los hallazgos clini-
cos y/o funcionales; lo cual ha sido
descrito por otros autores (9, 13, 14,
31, 32) puesto que no existia protec-
cién.

Este trabajo servird de punto
de partida para estudios comparati-
vos y de seguimiento de la funcién
ventilatoria en trabajadores expues-
tos ocupacionalmente al polvo de

trigo.
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