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RESUMEN. El objetivo del presente estudio fue analizar los niveles 
de plomo (Pb), cadmio (Cd), aluminio (Al), zinc (Zn), cobre (Cu) 
y cromo (Cr) en agua de bebederos de presión distribuidos en el 
Campus de la Universidad de San Paulo, Ribeirao Preto, Brasil. Fueron 
colectadas 30 muestras aleatoriamente obtenidas en diferentes 
instancias del Campus y analizadas por Espectrofotometría de 
Absorción Atómica. De acuerdo con la Guía de Valores Máximos 
Recomendados de la Organización Mundial de la Salud (OMS), 
plomo, cadmio y zinc se detectaron en concentraciones superiores a 
las recom endadas en 40% , 20% y 13% de las muestras, 
respectivamente. Los resultados son analizados considerando aspectos 
nulricionales y toxicológicos, referente a la presencia de metales 
esenciales y tóxicos para el hombre. Comparando los límites 
reglamentados en diez países de América, se pone de manifiesto la 
necesidad de un consenso en el establecimiento de las concentraciones 
máximas de metales en agua potable. La Ingesta Diaria Tolerable, 
debe ser la base para el establecimiento del nivel máximo de metales 
en agua, con la finalidad de prevenir la aparición de enfermedades 
asociadas a largo plazo.
Palabras clave: Metales pesados; bebederos de presión; calidad 
del agua potable.

SUMMARY. Heavy metals in water o f drinking fountains. The
purpose o f this study was to analyze the levels o f lead (Pb), cadmium 
(Cd), aluminum (Al), zinc (Zn), cooper (Cu) and chromium (Cr) in 
the water of drinking fountains distributed in the Campus of the 
University o f Sâo Paulo, Ribeirao Preto, Brazil. Thirty random 
samples were collected in different parts of the Campus that were 
analyzed by Atomic Absorption Spectrophotometry. According to 
WHO’s Drinking Water Guidelines; lead, cadmium and zinc were 
found in concentrations higher than those recommended in 40%, 
20% and 13% o f the samples, respectively. The results were 
analyzed considering nutritional and toxicological aspects related 
to the presence o f essential and toxic elements for the human being. 
Reviewing the regulatory limits established in ten countries of 
America, authors focus in the necessity to find a consensus in the 
establishment o f the higher levels o f heavy metals in potable water. 
The tolerable daily intake, have to be the basis to assure the 
prevention of diseases associated with a long-term ingestion o f these 
elements through foods.
Key words; Heavy metals; drinking fountains, quality o f drinking 
water.

IN T R O D U C C IO N

L a  d is trib u c ió n  d e  a g u a  p o tab le  es un o  d e  los fac to res 
m ás im p o rtan tes  p a ra  a lc a n z a r la  d ism in u c ió n  de  los índ ices 
de m o r ta l id a d  y m o rb il id a d  en  lo s  p a íse s  en  d e sa r ro llo . 
T rad ic iona lm en te , la  c a lid ad  m ic ro b io ló g ica  del agua  p o tab le  
ha s ido  el a sp ec to  q u e  ha  g en e rad o  m ay o r p reocupac ión  en 
salud p ú b lic a , sin  em b a rg o , el av an ce  en  el co n o c im ien to  
so b re  el p e lig ro  d e  la  e x p o s ic ió n  a  ag e n te s  q u ím ic o s  ha  
llam ado la a ten c ió n  d e  la  p o b lac ió n  y de  las au to rid ad es en 
los ú ltim os añ o s ( 1).

El ag u a  es fu e n te  na tu ra l d e  o lig o e lem en to s  e sen c ia les  
para  la  v ida , d ich o s  m ic ro n u tr ie n te s  en can tid ad es  ín fim as 
d esem p eñ an  un  pap e l d e te rm in a n te  co m o  c o n stitu y en te s  de 
enz im as o co m o  e le m e n to s  q u e  in te rv ien en  en la s ín te sis  de 
las m ism a s . N iv e le s  d e f ic ita r io s  o e x c e s iv o s  d e  m e ta le s  
esen c ia le s  p u ed en  d e se n c a d e n a r  d añ o s  p a ra  la sa lud . E l zinc, 
c o b re , s e le n io , c ro m o  y m a n g a n e s o  son  a lg u n o s  d e  los 
o lig o e le m e n to s  e s e n c ia le s  p a ra  la  v id a . A d e m á s  d e  los 
m eta les  e sen c ia le s , e l a g u a  p o tab le  p u ed e  c o n ten e r m eta les 
tóx icos q u e  p u ed en  c a u sa r  u n a  se r ie  d e  en fe rm ed ad es  en  el

se r hum ano  (2 ).
L o s m e ta le s  p e sad o s  se  c a ra c te riz a n  p o r te n e r  e fec to  

b io a c u m u la t iv o  y en  c o n c e n tra c io n e s  s u p e r io re s  a  las 
recom endadas han sido responsabilizados de causar daños en 
el sis tem a n e rv io so  cen tra l y p erifé rico  (3 -5), renal (6 ,7), 
h em ato p o y é tico  (8 ) y e sq u e lé tico  (9 ,10 ), a lgunos tam bién 
presentan efectos carcinogénicos (7). L a gravedad de tales daños 
depende del g rado  y tiem po de  exposición a  dichos elem entos.

El agua pu ed e  ser co n tam in ad a  p o r m etales d e  m anera 
n a tu ra l o  a  tra v é s  d e  d ife re n te s  p ro c e s o s  d e  c a p ta c ió n , 
tra tam ien to , a lm acen am ien to  y d is trib u c ió n , a fec tan d o  su 
calidad en el pun to  final de  consum o (2,11). L os bebederos de 
presión, que com únm ente son utilizados en lugares públicos, 
presentan reservatórios y tuberías con aleaciones m etálicas que 
pueden afectar la com posición quím ica del agua.

E studios que  analicen la presencia de  elem entos trazQS en 
el agua  p roven ien te  de bebederos de  presión  no  han sido 
rea lizados en B rasil. P o r ese  m otivo fueron analizados los 
n ive les de  Z n , C u , Cr, C d , P b  y A l en agua co lec tad a  de  
bebederos públicos con sistem as de refrigeración, situados en 
el Campus de la U niversidad de  San Paulo en R ibeiráo Preto.
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R ibeirao  P re to  se  localiza  en la reg ión  N ordeste  del E stado  
d e  San Paulo , B rasil. R ibe irao  P re to  e s  una  d e  las c iudades 
del estado  que  u tiliza  agua p roven ien te  del A cuífero  G uaran í 
p a ra  el ab as tec im ien to  de la  p o b lac ió n , d ich o  acu ífe ro  es 
co n sid e rad o  uno  d e  los rese rv a tó rio s  d e  agua  natu ra l m ás 
im portan tes del m undo  en la ac tua lidad . E l D epartam en to  de 
A gua y A lcan ta rillados de R ibeirao  P reto  (D A E R P), un idad  
responsab le  p o r m an tener la ca lidad  del agua  del m unicip io , 
rea liza  procesos de  c lo rac ión  y fluo ración  del agua  con  la 
finalidad  de  g aran tizar el b ienes ta r de  la pob lación  ( 1 2 , 13).

El Campus de  la  U SP en R ibeirao  P reto  está  constitu ido  
p o r  6  u n id a d e s  a c a d é m ic a s ,  a d e m á s  d e  s e r v ic io s  
adm in istra tivos y asistenciales, con tando  con una  población  
de ap rox im adam en te  9000  personas e jerc iendo  ac tiv idades 
labora les y académ icas.

M ATERIAL Y M ETODOS El p resen te  estud io  consistió  en la de te rm inac ión  Pb, Cd, 
A l, Z n , C u y C r en m u es tra s  d e  a g u a  c o le c ta d a s  d e  30 
b e b e d e ro s  d e  p re s ió n  a le a to r ia m e n te  se le c c io n a d o s , en 
d iferen tes un idades adm in istra tivas y académ icas del recin to  
un iversitario .

L a  co lec ta  fue  rea lizada en rec ip ien tes d e  po lie tileno  de 
50  m i, tra tados du ran te  24 horas con  ác ido  n ítrico  a 30% . 
L as m uestras de  agua fueron co lec tadas en  trip licado , después 
de  de ja r el agua  en circu lación  p o r 2  m inutos.

Las muestras fueron analizadas en el Sector de Metales del 
Laboratorio de Pediatría del Hospital de Clínicas de la Facultad de 
M edicina de Ribeirao Preto de la Universidad de San Paulo, por 
Espectrofotometría de Absorción Atómica con H om o de Grafito 
(H om o Zeeman-Equipo Varían 640Z) y por Espectrofotometría 
de Absorción A tóm ica con Llam a (Perkin E lm er 380) (14). La 
Tabla 1 muestra el método utilizado para cada elemento y los límites 
de detección de cada método.

TA B LA  1
M étodos espectro fo tom étricos u tilizados y sus respectivos lím ites de  detección

Elemento Plomo Cadmio Aluminio Zinc Cobre Cromo
Método EAA-HG ** EAA-HG ** EAA-HG ** EAA-Llama * EAA-HG ** EAA-HG **

Límite de detección (mg/l)0,001 0,0001 0,001 0,001 0,005 0,002

* EAA-Llama: Espectrofotometría de Absorción Atómica con LLama 
** EAA-HG: Espectrofotometría de Absorción Atómica con Homo de Grafito

M uestras ce rtificadas de  agua p o tab le  p roven ien tes  del 
L abora to rio  de C on tro l de C alidad  Q C T ecnolog ies Pty L td ., 
d e  A ustralia , fueron u tilizadas com o  pad rones analíticos.

L o s  re s u l ta d o s  fu e ro n  a n a liz a d o s  c o n s id e ra n d o  lo s  
p arám etros recom endados por la O M S, en la G u ía  de  V alores 
p ara  C alidad  de  A g u a  P o tab le  (15), y com parados con los 
valores reg lam en tados en la leg islación  de  C anadá, E stados 
U nidos y de ocho  países la tinoam ericanos (T abla 2).

R E S U L T A D O S

L os resu ltados ob ten idos del análisis de  30  m uestras de 
agua co lec tadas, son p resen tados en la  Tabla 3.

C onsiderando  los V alores R ecom endados po r la O M S, fue 
o bservado  que  40%  d e  las m uestras p resen taron  niveles de 
P b  s u p e r io r e s  a 0 ,0 1  m g /1 , 2 0 %  c o n te n ía n  C d  en  
concentraciones superiores a las recom endadas (>0,003 mg/1) 
y 13,3% de la  m uestras superaron los niveles de  Zn (>3,0 m g/ 
1). L os valores de tec tados de  A l, Cu y C r no  superaron  las 
concentraciones máximas recomendadas por la OMS.

Cabe destacar que las muestras de agua que presentaron niveles 
de Pb, Cd y Zn superiores a los recomendados por la OM S fueron 
colectados de tres puntos localizados en edificaciones construidas 
entre 1950 y 1965, las cuales mantienen todavía tuberías de hierro 
con aleaciones de plom o y zinc.

TA B LA  2
V alores m áx im os recom endados po r la  O M S y valores 

m áx im os perm itidos en  10 países d e  A m érica  (mg/1)

Norma Plomo
Elemento 

Cadmio Aluminio Zinc Cobre Cromo

OMS (1995) 
Valores Guía 0,010 0,003 0,2 3,00 2,00 0,05
Brasil (1990) 
Portaría 36-GM 0,050 0,005 0,2 5,00 1,00 0,05
Argentina (1994) 
Código Alimentario 0,050 0,005 0,2 5,00 1,00 0,05
Chile (1984) 
NCH 409/1 0,050 0,010 5,00 1,00 0,05
México (1988) 
NOM 0,050 0,005 0,2 5,00 1,50 0,05
Perú (1999) 
Digesa 0,050 0,005 0,2 3,00 1,00 0,05
Uruguay(l 999) 
Dto: 27335 0,050 0,005 0,5 5,00 1,00 0,05
Bolí via (1999) 
Ibnorca NB 512 0,010 0,005 0,2 5,00 0.50 0,05
Colombi (1998) 
RAS-98 0,010 0,003 0,2 5,00 1,00 0,01
Cañada (1995) 
HEEH D 0,010 0,005 5,00 1,00 0,05
USA (1998) 
NP-DW R 0 0,005 0,2 5,00 1,30 0,10

Fuente: Normas Internacionales para la Calidad del Agua de Bebida, CEPIS/ 
OPS-OMS (12).
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TA B LA  3
Niveles de m etales pesados detectados en agua de bebedores de presión del Campus Universitario USP, Ribeiráo Preto

Muestra Plomo
(mg/1)

Cadmio
(mg/1)

Aluminio
(m g/1)

Zinc
(m g/1)

Cobre
(m g/1)

Cromo
(mg/1)

I 0,0027+ 0,0002 < 0 ,0 0 0 1 0,010+0,003 0,072+ 0,007 0,009+0,001 < 0 ,0 0 2

2 0,0050± 0,0001 < 0 ,00 01 0 ,0 0 2 + 0 ,001 0,165+ 0,005 0,027+ 0,002 < 0 ,0 0 2

3 0,0065+ 0,0004 < 0 ,0 0 0 1 ' < 0 ,0 0 1 0,555+ 0,009 0,082+ 0 ,0 0 2 < 0 ,0 0 2

4 0,0065+ 0,0001 < 0 ,00 01 0,007+0,001 0,562+ 0,001 0,065+ 0,001 < 0 ,0 0 2

5 < 0 .001 < 0 ,0 0 0 1 0,014+ 0 ,0 0 2 0,029+ 0,004 0,024+0,001 < 0 .0 0 2

6 0,0028+ 0 ,0 0 0 2 0 ,0 0 1 0 + 0 ,0 0 0 2 0,009+ 0,001 0,190+0,003 0,079+ 0,002 < 0 .0 0 2

7 0,0015+ 0 ,0 0 0 1 < 0 ,00 01 < 0 ,00 1 0,055+ 0,004 < 0,005 < 0 ,0 0 2

8 < 0 ,001 < 0 ,00 01 < 0 ,00 1 0,101+0,009 0 ,0 1 2 + 0 ,001 < 0 ,0 0 2

9 0,0125+ 0,0004* 0 ,00 01 < 0 ,001 0,052+ 0,005 0,069+ 0,003 < 0 ,0 0 2

10 0,0030+ 0,0002 0,0044+ 0,0006* 0,006+ 0 ,001 0,498+ 0,006 0,075+ 0,004 < 0 ,0 0 2

11 0,1070+0,0018* 0,0046+ 0,0008* 0,006+ 0 ,0 0 2 3,130+0,010* 0,079+ 0,002 < 0 ,0 0 2

12 0,0150+0,0009* 0,0045+ 0,0008* 0,014+0,001 3,500+0,010* 0,049+ 0,002 < 0 ,0 0 2

13 0,0050+ 0,0007 < 0 ,00 01 < 0 ,00 1 0,563+ 0,001 0,008+ 0 ,001 < 0 ,0 0 2

14 0,0015+ 0,0004 0,0034+ 0,0002* < 0 ,00 1 3,314+ 0,007* 0,042+ 0,002 < 0 ,0 0 2

15 0,0027+ 0,0002 0,0022+ 0,0003 < 0 .001 1.387+ 0,003 0,006+0,001 < 0 ,0 0 2

16 0,0016+0,0002 0,0022+ 0,0004 0,013+ 0,002 1.593+ 0,010 0,078+ 0,004 < 0 ,0 0 2

17 0,0340+0,0001* 0,0031+0,0001* 0,013+ 0 ,0 0 2 3,665+ 0,020* 0,033+ 0,001 < 0 ,0 0 2

18 0,1360+0.0035* < 0 ,00 01 0,023+ 0,003 1,708+0,008 0,081+0,002 < 0 ,0 0 2

19 0,0030+ 0,0003 < 0 ,00 01 < 0 ,00 1 0,129+ 0,004 0,040+ 0,001 < 0 ,0 0 2

20 0,0130+0,0002* < 0 ,00 01 < 0 ,00 1 0.216+0,008 0,287+ 0,003 < 0 ,0 0 2

21 0,0575+ 0,0009* < 0 ,00 01 0,034+ 0,003 1,480+ 0,012 0,052+ 0,002 < 0 ,0 0 2

22 0,0099+ 0,0001 < 0 ,0 0 0 1 0,007+ 0,001 0,445+ 0,003 0,040+ 0,001 < 0 ,0 0 2

23 0,0230+ 0,0002* <0 ,0 0 0 1 0,007+ 0,002 0,483+ 0,002 0 ,0 2 0 + 0 .00 1 < 0 ,0 0 2

24 0.0240+ 0,0002* <0 ,0 0 0 1 0,009+ 0,001 0,285+ 0,009 0 ,0 1 0 + 0 ,00 1 < 0 ,0 0 2

25 0,0289+ 0,0002* 0,0016+ 0 ,0 0 0 2 0,013+ 0,003 0,380+ 0,002 0,025+ 0,002 < 0 ,0 0 2

26 0,0098+ 0,0007 0,0008+ 0 ,0 0 0 1 <0 ,00 1 1,430+ 0,004 0,016+0,001 <0 ,0 0 2
27 0,0143+ 0,0002* <0 ,0 0 0 1 <0 ,00 1 0,605+ 0,005 0,156+0,002 <0 ,0 0 2

28 0 .0 2 0 0 + 0 ,0 0 0 1 * 0,0043+ 0,0003* 0,007+ 0,002 0,545+ 0,003 < 0,005 < 0 ,0 0 2

29 0,0025+ 0,0008 < 0 ,0 0 0 1 < 0 ,00 1 0,134+ 0,002 0,056+ 0,003 < 0 ,0 0 2

30 0,0043+ 0.0007 < 0 ,0 0 0 1 < 0 ,00 1 0,197+0,007 < 0,005+ 0,001 < 0 ,0 0 2

* Valores superiores a los recomendados en la Guía de Valores Recomendados de la OMS (12).

DISCUSION

L o s p a rá m e tro s  r e c o m e n d a d o s  p o r  la  O rg a n iz a c ió n  
M undial de  la  S a lu d  (O M S ), en  la  G u ía  d e  V alo res p a ra  
Calidad de  A gua P o tab le , son  adop tados considerándose  el 
concepto de  Inges ta  D iaria  A cep tab le  (ID A ), q u e  es defin ida  
com o: “la concentración máxima en la cual un constituyente 
no representa ningún riesgo para la salud del consumidor 
expuesto a él en un intervalo de tiempo o a lo largo de su 
vida" (1).

L os va lo res m áx im o s  reco m en d ad o s  p o r  la  O M S , no  
pueden  se r c o n s id e ra d o s  e x ig e n c ia s  le g a le s  per se, sin  
em bargo, existen  con  la  finalidad  de  ser utilizados co m o  base  
para el estab lec im ien to  d e  los valores no rm alizados p o r las

autoridades, según las necesidades específicas en cad a  país( 1). 
A  través de d icha  gu ía , la  O M S consigue  estab lecer los valores 
r e c o m e n d a b le s  d e  e le m e n to s  t r a z o s  en  a g u a  p o ta b le  
considerando  tan to  aquellos o ligoe lem en tos esencia les com o  
los que  p resen tan  tox ic idad  p ara  el ser hum ano. L o s valores 
re co m en d ab le s  son  e s ta b le c id o s  p a ra  un c o n su m o  m ed io  
d ia rio  d e  2 L /d ía  para  personas adu ltas d e  6 0  kg.

V alores de  P b  superio res a  los recom endados p o r la  O M S 
en  40%  d e  las m uestras ana lizadas en este  estud io , son m otivo 
d e  p reocupación  dado  los e fec to s tox ico lóg icos asociados a  
la  ex p o sic ió n  a  tra z o s  d e  e s te  m eta l (T ab la  3). E l P b  es  
in co rp o rad o  al te jid o  ó seo  d e b id o  a  la  sem e jan za  d e  sus 
p ro p ie d a d e s  c o n  la  d e l c a lc io . L o s  c o m p u e s to s  d e  P b  
su s titu y e n  el c a lc io  d e  lo s  h u e so s  p ro v o c a n d o  p ro c e so s
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degenera tivos com o  osteoporosis después de una  exposición  
pro longada. B ajas concen trac iones de  P b  son sufic ien tes para 
inh ib ir las enzim as responsab les p o r la catá lis is  d e  una etapa 
esencial en  la  sín tesis de  hem oglob ina , o rig inando  cuadros 
d e  an em ia  c rón ica . L a ex posic ión  p ro lo n g ad a  al Pb  causa  
daños en el S is tem a N erv io so  C entral, p rovocando  retardo 
m ental, d is tu rb io s del ap rend iza je , d isfunciones cognitivas y 
e n c e fa lo p a t ía s  en  n iñ o s . E l P b  ta m b ié n  p u e d e  c a u s a r  
p rob lem as renales y rep roductivos (3 ,4 ,7 ,10)

Según G olberg  &  P ockock  (16), el Pb  con tam ina  el agua 
cuando  en tra  en con tac to  con  un sistem a de  conducción  por 
tu b e ría s  p lo m ad as  u tiliz ad as  en e d if ic ac io n es  de  décad as 
pasadas. En el p resen te  estu d io  fue observado  que el agua 
con m ayores concen trac iones de  Pb proven ía  d e  bebederos 
lo ca liz ad o s  en  ed if ic a c io n e s  an tig u as, su g irien d o  q u e  las 
tu b e r ía s  m e tá l i c a s  s e r ía n  la s  r e s p o n s a b le s  p o r  la  
con tam in ac ió n .

E l C d , d e te c ta d o  e n  2 0 %  d e  la s  m u e s tr a s  en  
concen trac iones ligeram en te  superio res a las recom endadas 
p o r la  O M S , g en e ra  p reo cu p ac ió n  d e b id o  a  la  c ap ac id ad  
residual q u e  este  m etal p resen ta  a  lo largo  del tiem po. La 
e x p o s ic ió n  p ro lo n g a d a  al C d  h a  s id o  a so c ia d a  a d añ o s  
n e u r o ló g ic o s ,  p o l in e u r o p a t í a s ,  d i s f u n c io n e s  r e n a le s ,  
aberrac iones crom osóm icas, anem ias e osteoporosis. A dem ás 
de  h ab e rse  re la c io n a d o  con  cán ce r y o tra s  en fe rm ed ad es  
m u tagén icas (5-9).

E n tre  lo s m eta les tóx icos analizados, el A l es el único  
m etal que  fue  detec tado  en concen trac iones in ferio res a las 
m áx im as recom endadas po r la  O M S, d estacando  que  43%  
de las m uestras ni s iqu iera  a lcanzaron el lím ite  d e  detección. 
E stos resu ltados ind ican  que  el A l no  rep resen ta  un riesgo  
para  la  salud  hum ana en el local de estud io . A lgunos estud ios 
señalan  la  p resen c ia  de  A l en agua  po tab le  com o  uno  de  los 
agen tes  e tio ló g ico s de  en ferm edades m en ta les , inc luyendo  
el M al d e  A lzh e im er (17 ,18 ). L a  p resen c ia  de  A l en agua 
po tab le , ha  sido  verificada en países en los cuales son usadas 
sales de  A l duran te  el tra tam ien to  (11 ,19). En R ibeiráo  Preto, 
no  es necesario  el uso de su lfato  de A l p o r tra tarse  de  una 
fu e n te  d e  a g u a  p ro fu n d a  d e  b u en a  ca lid a d , q u e  req u ie re  
so lam en te  desin fección  con ad ición  de clo ro  para  e lim inación  
d e  agen tes pa togén icos, adem ás del en riquecim ien to  con flúor 
p ara  reduc ir la  inc idencia  d e  caries en la  pob lac ión  ( 1 2 ).

El Zn es co nsiderado  un co facto r esencial en una extensa 
variedad  de  procesos ce lu lares, en tre  los que  se  destacan  la 
sín tesis d e  A D N , d iv isión  celu lar, rep roducción , crecim ien to  
y form ación  ósea. L a  d efic iencia  de  Z n, ocasiona  trasto rnos 
tales co m o  derm atitis , ano rex ia  y  m ala  cica trizac ión  (20). Se 
c o n o c e  q u e  ú n ic a m e n te  c u a n d o  se  p re se n ta  en  e lev a d as  
concen trac iones in fluye negativam ente en la b iodisponibilidad 
d e  c o b re , q u e  d e s e m p e ñ a  un p a p e l fu n d a m e n ta l  en  el 
m e ta b o lism o  del h ie r ro  y p o r lo  ta n to  en la s ín te s is  de

hem oglob ina , causando  trasto rnos en la salud hu m an a  (2 1 ).
En el p resen te  estud io  fueron  detec tados niveles de  Zn 

d en tro  d e  los lim ites re co m en d ad o s  en la m ay o ría  d e  las 
m uestras, ún icam en te  13% p resen taron  niveles ligeram en te  
superio res a 3 mg/1, hecho  que  no  puede co nsiderarse  nocivo 
p ara  la salud  hum ana, p rinc ipa lm en te  porque el agua  po tab le  
so lo  constituye  una  fuen te  a lternativa de  Zn en la nutric ión  
hum ana; o tros a lim en tos co m o  carnes, pescado , m ariscos, 
lác teos, legum bres, fru to s secos e g ran o s son la p rinc ipal 
fu en te  de  Zn en la  d ie ta . L a  p resen c ia  de  Z n en  agua  en 
n iv e le s  s u p e r io re s  a  3 m g/1 e s  un  a s p e c to  q u e  p u e d e  
c o n s id e ra rs e  b en e fic io so  p a ra  g ru p o s  p o b la c io n a le s  que  
presen tan  niveles defic itarios , co n siderando  q u e  la ingesta  
de  2 L  de  agua con esas co ncen trac iones de Z n , garan tizaría  
casi el 50%  del requerim ien to  d ia rio  de  ese  m etal, defin ido  
com o 15 m g/d ia . Sin em bargo , el p ro b lem a d e tec tado  en el 
p resen te  trabajo  fue que, las m uestras que p resen taron  los 
m a y o re s  n iv e le s  de  Z n e s tu v ie ro n  ta m b ié n  a s o c ia d a s  a 
concen trac iones de  Cd y Pb superio res a las recom endadas 
po r la O M S.

El cobre, o tro  de los e lem en tos esencia les analizado  en 
el p resen te  estud io , es ind ispensab le  com o ca ta lizado r para 
la  sín tesis de hem og lob ina  y abso rc ión  de  h ierro  (22). Las 
c o n c e n t r a c io n e s  d e  C u  n o  s o b r e p a s a r o n  lo s  l ím i te s  
recom endados por la O M S, co inc id iendo  con P izarro  et al. 
(23 ), q u ien es  exponen  q u e  g en e ra lm en te  el a g u a  p o tab le  
p resen ta  niveles bajos de  C u. L os casos en los cuales el Cu 
se  p re se n ta  en c o n c e n tra c io n e s  q u e  a fec tan  la  sa lu d  del 
consum ido r han sido asociados a agua con bajo  pH  que es 
co n d u c id a  a través de tuberías de  C u. D uran te  m uchos años 
el p ro ceso  d e  re frig e rac ió n  del ag u a  en los b eb ed ero s  de 
presión  e ra  rea lizado  a través de  una tubería  de  C u en form a 
de  esp iral que  perm anecía  en  con tac to  d irec to  con  el agua 
d en tro  del tanque  para  el a lm acen am ien to , en  las ú ltim as 
décadas esa esp iral de co b re  com enzó  a ser in s ta lada  fuera  
del tanque  reservató rio , hech o  q u e  ev ita  la  acum ulación  de 
cob re  en el agua. A lgunos au to res han  asociado  prob lem as 
gastro in testina les com o d iarrea , d o lo r abdom inal, nausea y 
vom ito  con el consum o d e  agua  u o tras  beb idas con  elevadas 
concen trac iones de  C u, u n a  vez exclu idos o tros fac to res que 
pueden  g enera r la  m ism a sin tom ato log ía  (23).

E l C r norm alm en te  co n tam in a  las fuen tes de  agua a  través 
d e  d e sc a rg a s  in d u s tria le s , d e  p e rc o la c ió n  p ro c e d e n te  de 
re llenos de residuos m unic ipales o p o r p rocesos na tu ra les de 
erosión  de  depósitos na turales, hecho  que  no a fec ta  hasta  el 
m o m en to  el a g u a  su b te rrá n e a  q u e  ab as tece  la  c iu d ad  de 
R ib e iráo  P reto . A l ana liza r el agua  de  los b eb ed ero s , fue 
o b se rv ad o  q u e  el C r fue  el ú n ico  e lem en to  q u e  p resen tó  
n iv e le s  in fe r io re s  al lím ite  d e  d e te c c ió n  p a ra  to d a s  las 
m uestras analizadas (Tabla 3). E l C r es un elem en to  esencial 
cuando  se p resen ta  en la  fo rm a trivalen te  partic ipando  ju n to
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con la insulina en la regulación de la glucosa en la sangre. El 
problema en caso de estar contam inando el agua potable, se  
debe a la presencia de Cr hexavalente, considerado tóx ico  en 
concentraciones superiores a las recomendadas por la OM S, 
siendo la forma que sirve com o factor determ inante para el 
establecimiento de los valores normales de Cr total en agua 
destinada al consum o humano. Según Proctor et al (24), el 
Cr (VI) es reconocido com o un agente carcinogénico a través 
de la in h a lac ión ; sin  em b argo , e x is te  p o c a  e v id e n c ia  
epidem iológica de que la vía oral sea una causa de cáncer. 
Según  lo s  m e n c io n a d o s  a u to res , e s tu d io s  r e c ie n te s  
demuestran que el Cr (V I) se  reduce para la form a no tóxica  
de Cr (III) en la saliva, en el estóm ago y en la sangre.

L os in form es a n a lít ic o s  del D A E R P, m uestran que  
muestras de agua colectadas en diferentes puntos de la red 
dcub astecim ien to  están de acuerdo con lo s  padrones de  
potabilidad de la OM S. R ecientes análisis de m etales en agua 
residencial de diferentes puntos de la ciudad, realizados por 
el Sector de M etales del Departam ento de Puericultura y 
Pediatría de la Facultad de M edicina, también presentaron 
niveles normales de m etales. Por lo que se considera que, la 
presencia de Cd, Pb y Zn en concentraciones superiores a las 
recomendadas puede estar relacionada con las condiciones  
de mantenimiento y lim pieza dadas a los bebederos de presión 
en las d iferen tes u n id ad es acad ém icas, a s is te n c ia le s  y 
administrativas del Campus, o se  debe al aporte de los  
materiales em pleados en las tuberías de las construcciones 
de este recinto universitario en las décadas pasadas.

Las autoridades responsables por el m antenim iento de 
los bebederos del lo ca l d e estu d io  fueron n o tificad as, 
actualmente están siendo tomadas las providencias necesarias 
para evitar acumulación de m etales pesados en dichas fuentes 
de agua p o ta b le , dad a la  n ece s id a d  d e garan tizar  al 
consumidor agua segura y libre de contam inantes, sean de 
origen físico, quím ico o m icrobiológico.

Al analizar la legislación vigente en 10 países de Am érica, 
se constata que únicam ente 3 países consideran 0 ,0 1 0  mg/1 
com o lím ite  m áx im o  d e Pb con cord an d o  con  e l valor  
recom endado por la O M S , 7 p a íses  presentan  va lores  
máximos de Pb superiores a ese  límite. Cabe destacar el grado 
de exigencia de la legislación de Estados U nidos para Pb, 
que tiene com o norma la ausencia total de este elem ento en 
agua p o ta b le . C on r e sp e c to  al C d , e l v a lo r  m á x im o  
recomendado por la O M S en agua de bebida, fue adoptado 
com o valor vigente únicam ente en C olom bia, para el resto 
de los países incluidos, la legislación permite un valor superior 
al recomendado por la O M S. El A l es uno de m etales para 
los cuales parece existir un mayor consenso internacional en 
la d eterm in ación  de su  va lo r  m á x im o  reco m en d a b le , 
únicamente Uruguay mantiene una norma más flexib le (Tabla 
2).

A l evaluar las normas existentes para el establecim iento  
d e lo s  v a lo r e s  m á x im o s  r e c o m e n d a d o s  para m eta le s  
esenciales, se  verifica que la exigencia  para Zn en los países 
incluidos en este análisis refleja una realidad parecida a la 
encontrada para Cd y Pb, únicam ente Perú presenta com o  
l ím ite  m á x im o  d e  Zn 3 ,0 0  m g/1, v a lo r  se m e ja n te  al 
recom endado por la O M S; para el resto d e los p a íses la 
exigencia  es m enos estricta, hecho que puede favorecer el 
aporte de Zn en com unidades que presentan deficiencia de 
este metal. Con respecto al Cu, se  verifica por el contrario, 
que la recom endación de la O M S permite concentraciones 
más elevadas que el resto de los países de Am érica y el Cr, es  
otro elem ento que parece haber alcanzado un nivel consensual 
a n ivel internacional, únicam ente la norm a colom biana  
estipula una concentraciones m enor a 0 ,05  m g/L com o nivel 
m áxim o permitido (Tabla 2).

Considerando que el agua es un elem ento esencial para 
el m antenim iento de la vida, se  plantea la necesidad  de  
alcanzar un consenso internacional para la delim itación de  
los niveles m áxim os perm isibles de m etales pesados en agua 
potab le . D ic h o  c o n se n so  d eb e  con sid erar la ev id e n c ia  
c ien tífica  sobre Ingesta D iaria A cep tab le de este tipo de 
c o n ta m in a n te s . D e  e s ta  form a , pod rá  g a ra n tiza rse  la  
prom oción de la salud y consecuentem ente la prevención de 
enferm edades asociadas a la exposición  prolongada a trazos 
de m etales pesados a través de los alim entos en la población.

El presen te e stu d io , a pesar d e su s lim ita c io n es , se  
con sid era  im portante, ya  que a partir d e  lo s  resu ltad os  
obtenidos pueden originarse otros estudios en los cuales sean 
incluidas unidades donde existe conglom eraciones de grupos 
poblacionales m ás susceptibles com o jardines de infancia, 
escuelas y  casas de apoyo a personas de la tercera edad.
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