
Jaime A, González RM, Villalba L, Castillo C, Cabrera C, Díaz H, Pérez T 

Revista Cubana de Salud y Trabajo 2019;20(3):49-55 49 

COMPORTAMIENTO DEL ÁCIDO 5-
AMINOLEVÚLINICO EN ORINA Y DE 

PROTOPORFIRINA ERITROCITARIA EN 
TRABAJADORES CUBANOS 

EXPUESTOS A PLOMO INORGÁNICO, 
2016-2017 

BEHAVIOR OF THE 5-AMINOLEVULINIC 
ACID IN URINE AND ERYTHROCYTE 
PROTOPORPHYRIN IN CUBAN 
WORKERS EXPOSED TO INORGANIC 
LEAD, 2016-2017 

 

Arelis Jaime Novas 1 

Rita María González Chamorro 2 

Lilian Villalba Rodríguez 3 

Clara Castillo Olivares 3 

Caridad Cabrera Guerra 3 

Heliodora Díaz Padrón 4 

Tania Pérez Bueno 5 

 

 

RESUMEN 
 

Introducción: Los análisis de la protoporfirina libre eritrocitaria (PEL) 
y del ácido 5-aminolevulínico en orina (ALAO) se realizan en los laborato-

rios del Instituto Nacional de Salud de los Trabajadores (INSAT) de La 

Habana, Cuba, para el control de la exposición a plomo inorgánico. Obje-

tivo: Mostrar el comportamiento de estos bioindicadores en un grupo de 

trabajadores expuestos a plomo inorgánico con diferentes ocupaciones de 

las provincias La Habana, Mayabeque y Artemisa. Material y método: Se 
realizó un estudio descriptivo de corte transversal donde se evaluó un total 

de 463 pacientes, en el periodo 2016-2017, provenientes de diferentes 

centros laborales; se les realizó los análisis del ALAO y la PEL, según méto-
dos establecidos. Los datos obtenidos fueron procesados utilizando el 

programa estadístico SPSS versión 23. Resultados: El 96 % de los trabaja-

dores estudiados fueron del sexo masculino, el 40 % llevaba más de 20 
años en sus puestos de trabajo respectivos y la ocupación que predominó 

fue la de soldador, con un 42 %. La PEL en el 12 % de los casos analizados 

presentó valores por encima de los valores normales, indicativo de una 
exposición prolongada a concentraciones relativamente altas de plomo, 

fundamentalmente en los reparadores de baterías y fundidores del metal; la 

media de los valores hallados fue de 65 µg/dL. En el caso del ALAO, el 17 
% de los casos se encontraron por encima del valor de referencia, con una 

media de 6 mg/L, obteniéndose mayor valor en los reparadores de baterías. 

Conclusión: De los casos evaluados, las ocupaciones que se comportaron 
con mayores valores de exposición fueron los trabajadores de fundición del 

metal y los reparadores de baterías.  

 

Palabras clave: exposición a plomo inorgánico, protoporfirina libre 

eritrocitaria; ácido 5-aminolevulínico en orina 

 

ABSTRACT 
 

Introduction: The analyses of erythrocyte free protoporphyrin 

(PEL) and 5-aminolevulinic acid in urine (ALAO) are performed in the 
laboratories of the National Institute for Workers' Health (INSAT) of 

Havana for the control of inorganic lead exposure. Objective: To 

show the behavior of these biomarkers in a group of workers exposed 
to inorganic lead with different occupations of different centers of 

Havana, Mayabeque and Artemisa provinces. Material and method: 

A descriptive cross-sectional study was conducted, where a total of 

463 patients were evaluated in the period of 2016-2017 period from 

different centers. ALAO and PEL analyzes were performed according to 

established methods. The data obtained were processed using the 
statistical program SPSS version 23. Results: 96 % of the workers 

studied were male, 40 % had been in their jobs for more than 20 years 

and the occupation that prevailed was that of a welder, with 42 %. The 
PEL in 12 % of the analyzed cases presented values above the normal 

values, indicative of a prolonged exposure to inorganic lead 

concentrations, mainly in the repairers of batteries and smelters of the 
metal; the average of the values found was 65 µg/dL. In the case of the 

ALAO, 17 % of the cases were above the reference value with an 

average of 6 mg/L, obtaining greater value in the battery repairers. 
Conclusion: Of the cases evaluated, the occupations that behaved with 
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the highest exposure values were metal foundry workers and battery 

repairers. 

 

Keywords: inorganic lead exposure, erythrocyte free protoporphyrin, 
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INTRODUCCIÓN 
  

El plomo es un metal tóxico presente de forma natural 

en la corteza terrestre. Su uso generalizado ha dado lugar en 

muchas partes del mundo a una importante contaminación 

del medio ambiente, un nivel considerable de exposición 

humana y graves problemas de salud pública. La Organiza-

ción Mundial de la Salud (OMS) ha incluido el plomo de-

ntro de una lista de diez productos químicos causantes de 

graves problemas de salud que exigen la intervención de 

los Estados miembros para proteger la salud de los trabaja-

dores, los niños y las mujeres en edad fecunda.
(1)

 

En la actualidad, la inmensa mayoría de los sistemas 

y programas de vigilancia epidemiológica, higiénica y 

ambiental en la salud de los trabajadores en el mundo 

incluye al plomo como uno de los principales factores de 

riesgo ocupacional.
(2)

 

Entre las principales fuentes de contaminación ambien-

tal por plomo destacan la explotación minera, la metalurgia, 

las actividades de fabricación y reciclaje y, en algunos 

países, el uso persistente de pinturas y gasolinas con plomo. 

Más de tres cuartas partes del consumo mundial de plomo 

corresponden a la fabricación de baterías de plomo-ácido 

para vehículos de motor. Sin embargo, este metal también 

se utiliza en muchos otros productos, como pigmentos, 

pinturas, material de soldadura, vidrieras, vajillas de cristal, 

municiones, esmaltes cerámicos, artículos de joyería y 

juguetes, así como en algunos productos cosméticos y 

medicamentos tradicionales. En la actualidad, buena parte 

del plomo comercializado en los mercados mundiales se 

obtiene por medio del reciclaje.
(1,3)

 

En nuestro país, como en cualquier otro, las personas 

pueden verse expuestas al plomo en su puesto de trabajo 

o en su entorno, principalmente a través de la inhalación 

de partículas de plomo generadas por la combustión de 

materiales que contienen este metal (por ejemplo, duran-

te actividades de fundición, reciclaje en condiciones no 

seguras o decapado de pintura con plomo). El Dr. Juan 

Antonio Castellanos, en una entrevista a él realizada 

como especialista en la materia, afirmó que en nuestro 

país alrededor de 150 procesos industriales emplean este 

mineral o parte de sus derivados, según una encuesta 

realizada hace algunos años.
(4-7)

 

Luego de su absorción, el plomo se distribuye en 

compartimentos; en primer lugar, circula en sangre uni-

do a los glóbulos rojos, el 99 % del plomo está unido al 

eritrocito, luego se distribuye a los tejidos blandos como 

hígado, riñón, médula ósea y sistema nervioso central, 

que son los órganos blanco de su toxicidad; luego de 1 a 

2 meses el plomo se difunde a los huesos, donde es 

inerte e inicialmente no tóxico. El metal puede movili-

zarse del hueso y entrar nuevamente en circulación en 

situaciones como inmovilidad, embarazo, hipertiroidis-

mo, medicaciones y edad avanzada.
(3,8)

 

Se han constatado sus efectos nocivos para las fun-

ciones renal y hepática y los sistemas hematopoyéticos, 

nervioso central y periférico, con manifestaciones de 

dolores articulares, cefaleas, astenia (debilidad muscu-

lar), salivación, miosis (disminución del diámetro pupi-

lar), nerviosismo, y otras alteraciones como la anemia.
(7)

 

La dosificación de plomo en sangre es el mejor bio-

indicador para el control de la exposición; no obstante, 

en ausencia de un equipamiento especializado y costoso 

para la realización de este análisis, se utilizan otros pa-

rámetros que reflejan la interferencia de este metal en 

los procesos biológicos; los biomarcadores de efecto 

más utilizados son: la actividad de la enzima ácido 5-

aminolevulínico dehidratasa (ALAD), el ácido 5-amino-

levulínico en orina (ALAO), la protoporfirina eritrocitaria 

(PEL) (o zinc protoporfirina) y las coproporfirinas en 

orina.
(9,10)

 

En los laboratorios del Instituto Nacional de Salud de 

los Trabajadores (INSAT) de La Habana se están em-

pleando actualmente la determinación de protoporfirina 

libre eritrocitaria (PEL) y el acido 5-aminolevulínico en 

orina (ALAO); estos compuestos, unidos con la clínica del 

paciente y valorados por los especialistas en salud ocupa-

cional, son utilizados como predictores, debido a que son 

intermediarios de la síntesis del grupo hemo, sistema que se 

ve afectado por la exposición a plomo inorgánico.
(9,10)

 

El objetivo del presente estudio es mostrar el com-

portamiento de estos bioindicadores en un grupo de 

trabajadores expuestos a plomo inorgánico con diferen-

tes ocupaciones en las provincias La Habana, Mayabe-

que y Artemisa. 

 

MATERIAL Y MÉTODO 
 

Se realizó un estudio descriptivo de corte transversal 

a la totalidad de trabajadores que asistieron al laborato-

rio del Instituto Nacional de Salud de los Trabajadores 

(INSAT) expuestos a plomo inorgánico provenientes de 

diferentes centros de trabajo de las provincias La Haba-

na, Mayabeque y Artemisa, en el periodo comprendido 

entre 2016 y septiembre de 2017. Estos análisis se reali-

zan como parte del control de la exposición a plomo 

inorgánico, dando cumplimiento a lo estipulado en el 

Programa Nacional de Salud Ocupacional del Ministerio 

de Salud Pública de Cuba. Para la determinación de la 

PEL se tomaron muestras de sangre, las cuales fueron 

analizadas empleando el método espectrofotométrico de 

Samuel R. Heller, Robert F. Labbe y Janet Nutter.
(11)

 Se 

colectaron muestras de orina para la determinación del 

ALAO, desarrollada de acuerdo con la técnica de Tomo-

kuni R.
(12)

 Los datos obtenidos fueron procesados utili-

zando el programa SPSS versión 23.  
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RESULTADOS Y DISCUSIÓN 
  

El universo de trabajo estuvo constituido por 463 pa-

cientes, el 96 % del sexo masculino (como era de espe-

rarse en este tipo de exposición, estas labores son des-

empeñadas fundamentalmente por  hombres), el 42 % 

perteneció a la actividad del soldador y el resto estuvo 

conformado por pintores, chapistas, mecánicos, fundido-

res de plomo, reparadores de baterías, entre otras ocupa-

ciones, pertenecientes a los sectores de la industria meta-

lúrgica, transporte, recuperación de materias primas, 

cuentapropistas, entre otros (figura 1). 

 

Figura 1 

Distribución según puestos de trabajo de la población en estudio 

 

 
 

Como se puede observar en la figura 2, teniendo en 

cuenta la distribución según años de exposición, el ma-

yor por ciento (40 %) estuvo conformado por los traba-

jadores que poseían 20 y más años, seguido de los de 1-

5 años, representados por el 21,1 %. 

 

Figura 2 

Distribución según años de exposición de la población en estudio 
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Al analizar los resultados de la PEL, se encontró que los 

valores oscilaban en un rango de 5,76 a 620,03 µg/dL, con 

un valor medio de 65 µg/dL. El 12 % de los casos estudia-

dos presentó valores por encima de 85,0 µg/dL, valor 

máximo empleado como referencia. Este bioindicador es 

una medida indirecta de la exposición prolongada, es útil 

después de un mes de exposición y refleja la carga total 

corporal.
(3,8,9)

 La PEL, al ser un elemento normal de la san-

gre, no solo se ve afectado por la exposición a plomo, sino 

que también puede estar elevado en la deficiencia de hierro, 

en anemia falciforme y en determinadas infecciones cróni-

cas.
(13)

 Sin embargo, hay estudios que han corroborado su 

utilidad clínica como es el realizado por Ávalos
 (14)

, el cual 

demostró que es un método eficaz en el monitoreo y con-

trol de la exposición ocupacional a plomo inorgánico; por 

consiguiente, se puede emplear como marcador biológico 

de exposición al plomo, siendo necesario la dosificación de 

este metal en sangre cuando los valores de PEL sean relati-

vamente altos.   

En el ALAO, los valores hallados se comportaron en un 

rango de 0,28 a 47,70 mg/L, con una media de 6 mg/L, y el 

17 % de los casos evaluados estuvo por encima del valor 

máximo normal (6,87 mg/L). Como refiere la literatura, el 

aumento de la excreción en la orina de este bioindicador 

comienza cuando la concentración de plomo en sangre 

alcanza niveles de 40 µg/dL; por tanto, es útil, cuando las 

concentraciones de plomo están por encima de este nivel y 

para exposiciones recientes, ya que retorna rápidamente a 

niveles normales cuando cesa la exposición.
(8,9) 

En la tabla se muestra el valor promedio y el rango 

de las concentraciones obtenidas de estos indicadores. 

 

Tabla 

Valores medios y rango de PEL y ALAO 

 

 
Biomarcador 

PEL (µg/dL) ALAO (mg/L) 

   

Media 65 6 

Rango 5,76-620,03 0,28-47,70 

   

 

Es conveniente destacar que, en el caso de las pobla-

ciones expuestas al plomo, en el programa de vigilancia 

se debe dar prioridad a las actividades de monitoreo 

biológico, ya que el desarrollo alcanzado por las pesqui-

sas bioquímicas reconoce la valiosa ventaja de identifi-

car precozmente los estados preclínicos de intoxicación, 

lo que permite la más oportuna aplicación de medidas 

correctivas para evitar significativamente la expresión 

clínica de la intoxicación. 

Al analizar estos bioindicadores según los años de 

exposición referidos por el trabajador, se observó que 

los valores más altos de la PEL y de ALAO se encontraban 

en aquellos que tenían entre 5-10 años y más de 20 años 

en la labor, en ambos casos. La distribución se refleja en 

las figuras 3 y 4.  

 

Figura 3 

Distribución del valor promedio de la PEL según años de trabajo de la población en estudio 
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Figura 4 

Distribución del valor promedio de ALAO según años de trabajo de la población de estudio 

 

 
 

En las figuras 5 y 6 se muestran los valores de la 

protoporfirina eritrocitaria y del ácido 5-aminolevulínico 

en orina según los diferentes puestos de trabajo; la labor 

con cifras más elevadas de ambos indicadores fue la de 

reparadores de baterías, que en su mayor por ciento es 

realizada por cuentapropistas en estas provincias estu-

diadas; estos trabajadores en su mayoría laboran en 

talleres artesanales, los cuales generalmente no se en-

cuentran diseñados para este tipo de labor. En el caso de 

los fundidores de metales, también se obtuvieron valores 

elevados de PEL; esta es una actividad en la que debido a 

la alta temperatura de fundición del metal, se generan 

vapores que contaminan el ambiente laboral.
(3,9)

  

 

Figura 5 

Distribución del valor promedio de la PEL según puesto de trabajo de la población de estudio 

 

 
 

Por otra parte, las actividades de pintor, soldador y 

mecánico mostraron los valores más bajos de ambos 

indicadores; estas actividades por sus características no 

son generadoras de una alta contaminación ambiental, 

siempre y cuando el metal no se encuentre presente en el 

material con que se esté trabajando.  
 

El empleo de estos bioindicadores implica la utiliza-

ción de técnicas de pesquisaje de menor costo y accesi-

bles a todas las regiones del país, ya que la dosificación 

de plomo en sangre, determinación ideal, es un método 

que requiere el uso de equipamiento específico y costoso 

para su evaluación. Estos indicadores biológicos presen-
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tan sus desventajas, que consiste en la poca sensibilidad 

a niveles bajos de exposición a plomo, por lo que se 

deberá prestar especial atención a la clínica del pacien-

te.
(3,9) 

 

 

Figura 6 

Distribución del valor promedio de ALAO según puestos de trabajo de la población de estudio 

 

 
 

En síntesis, las ocupaciones que presentaron mayores 

valores de los bioindicadores estudiados fueron las de 

reparación de baterías y fundición del metal, el resto de 

las ocupaciones analizadas no presentaron valores indi-

cativos que expresen una exposición alta al plomo en sus 

puestos de trabajo. 
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