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Describe blood pressure in patients Boxasni Community Cadereyta de Montes Querétaro, for lead exposure in the period January to June 2013

Resumen

La intoxicación por plomo y la exposición laboral se relaciona 
con el desarrollo de enfermedad cardiovascular, como hiper-
tensión arterial y complicaciones. La hipertensión arterial se 
ha vinculado a la exposición crónica al plomo en múltiples 
estudios epidemiológicos desde 1935, actualmente existe un 
consenso que la exposición acumulativa al plomo aumenta el 
riesgo de hipertensión. En el presente estudio se  describió 
la relación entre la presiona arterial y familias alfareras de la 
comunidad de Boxasni Cadereyta de montes, Querétaro que 
tienen contacto con plomo, se realiza un estudio es de tipo 
descriptivo, transversal, observacional retrospectivo de Ene-
ro a Junio del 2013, con población alfarera de loza vidriada 
a baja temperatura, en el participaron 28 personas siendo 7 
hombres y 22 mujeres. Como se mostro a lo largo del estu-
dio el uso de “greta” lleva implícito un  riesgo potencial para 
la salud, estudios refieren que no existe directamente una 
relación de la presión arterial elevada y la intoxicación por 
plomo pero serian necesario mas tomas de presión arterial 
para diagnosticar y valorar los resultados  de los niveles ele-
vados de plomo en sangre para poder lleva a cabo acciones 
que en la población alfarera y así limitar los daños y evitarlos 
a futuro.

Palabras clave: Plomo, Hipertensión, Intoxicación por Plo-
mo, Presión Arterial.

Lead poisoning and occupational exposure is related to the 
development of cardiovascular disease such as hypertension 
and complications. Hypertension was associated with chronic 
lead exposure in multiple epidemiological studies since 1935, 
there is now a consensus that cumulative lead exposure in-
creases the risk of hypertension. In the present study the re-
lationship between blood press and pottery families Caderey-
ta of Montes Boxasni community, Querétaro contact lead 
described, a study was done is a retrospective descriptive, 
cross-sectional, observational January to June 2013, with 
glazed earthenware pottery population at low temperature, 
in 28 participants being 7 men and 22 women. As showed 
throughout the study using “greta” implies a potential health 
risk, studies report that there is no direct relationship of high 
blood pressure and lead poisoning but more blood pressure 
measurements would be necessary to diagnose and assess 
the results of elevated blood lead to actions performed on the 
pottery population and thus limit damage and avoid them in 
the future.

Key words: Lead, Hypertension, Lead Poisoning, Arterial 
Pressure.

La alfarería de loza vidriada a baja temperatura es uno de los 
oficios más antiguos en la historia; sin embargo, su uso pro-
voca un gran daño a la salud provocando la intoxicación por 
plomo y daños a la salud afectando casi todos los órganos 
y sistemas del ser humano. Dentro de las muchas conse-
cuencias que este trae consigo la exposición al plomo por la 
alfarería de loza vidriada a baja temperatura esta la hiperten-

sión arterial, siendo este uno de los daños silenciosos que 
pueden ser un gran riesgo para salud de las personas. 

Objetivo general

Describir los casos positivos de niveles altos de plomo en 
sangre y su presión arterial, en una comunidad alfareras de 
Boxasni, en Querétaro, México

Summary

Introducción
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PLOMO E HIPERTENSIÓN

La exposición por plomo puede ocurrir por contaminación 
del aire, comida, agua, suelo y la pintura. La OMS marca la 
intoxicación por plomo con valores en sangre arriba de los 
15mg/dl. En México, la prevalencia de intoxicación por plomo 
no se ah establecido y según la OMS se calcula que la ex-
posición a este metal es responsable de un 0,6% de la carga 
mundial de morbilidad es  señala que el envenenamiento por 
plomo causa unas 143 mil muertes al año; además, cada año 
causa 600 mil casos de discapacidad intelectual en los niños. 
En situaciones específicas existen otras vías que pueden ser 
importantes como la cerámica tratada con barniz que contie-
ne plomo (Romieu, 2003). En México, el uso de plomo se ve 
principalmente en el uso de pintura, barniz, tuberías/cables, 
gasolina, baterías y otros como lo es la alfarería. México es 
considerado como uno de los grandes productores de plomo 
con alrededor del 14% de la producción mundial. En México 
existen diversas normas por el uso y manejo de material con-
taminado con plomo; sin embargo mucha de la población no 
cuenta con las medidas de seguridad e higiene y con ello trae 
como consecuencia la exposición e intoxicación crónica por 
plomo. Nawrot  (2002) menciona que el plomo se acumula 
en el cuerpo humano durante la vida y ha sido implicado en 
la patogénesis de la disfunción renal   y la hipertensión. Un 
meta-análisis sugirió que un aumento al doble en la concen-
tración de plomo en la sangre se asocia con un aumento de 
1,0 mm Hg en la presión arterial sistólica y un aumento de 
0,6 mm Hg en la presión arterial diastólica. Algunos estudios, 
apoyan una relación positiva entre la presión arterial y plomo 
en la sangre, aunque basan sus conclusiones en una sola 
lectura de la presión arterial.  De acuerdo con Cheng, una 
pequeña elevación de la presión arterial en asociación con 
la exposición al plomo de bajo nivel tiene importantes con-
secuencias para la salud pública, dada la ubicuidad de dicha 
exposición en la población general y el predominio de las 
enfermedades cardiovasculares. El aumento de la respuesta 
vascular a los agentes presores es uno de varios factores 
que contribuyen al desarrollo de la hipertensión inducida por 
plomo (Malvezzi, 2001).

Material y métodos

El presente estudio es de tipo descriptivo, transversal, obser-
vacional retrospectivo  el cual fue desarrollado en la comu-
nidad de Boxasni Cadereyta de Montes Querétaro en el pe-
riodo comprendido de Enero a Junio del 2013, con población 
alfarera de loza vidriada a baja temperatura.

Se inicia este estudio acudiendo a la comunidad de Boxasni 
que se localiza en el municipio de Cadereyta de Montes en 
el estado de Querétaro, México. Este municipio colinda con 
los municipios de Peñamiller, Pinal de Amoles, San Joaquín, 
Ezequiel Montes, Tolimán y con los municipios del estado de 
Hidalgo como lo son Pacula y Zimapán. (INEGI, 2012).

Se selecciono la comunidad de Boxasni en el municipio de 
Cadereyta debido a que una sus principales actividades eco-
nómicas es la alfarería de loza vidriada a baja temperatura. 

Debido a la cultura en México es común el uso de la loza 
vidriada tanto en preparación como en contención de alimen-
tos es por ello que es un factor de riesgo importante para la 
intoxicación de plomo así mismo la población que fue en-
trevistada y participo en el estudio en un 100% tienen los 
hornos o talleres de fabricación dentro de los hogares y están 
en contacto directo y a su manipulación sin precauciones es-
peciales y debido a esto las intoxicaciones por plomo pueden 
ser mayores y sobre todo a mayor tiempo de exposición es 
mayor el daño que pudiera presentar la persona.

Para los criterios de inclusión se tomaron en cuenta a toda 
persona que esté dispuesto a cooperar, participar y cumplir 
con la toma de muestras requeridas para el estudio, aque-
lla persona que se dedique a la alfarería de loza vidriada a 
baja temperatura  de la comunidad de Boxasni Cadereyta 
de montes, Querétaro. Toda persona de género femenino o 
masculino que esté dispuesto a participar en el estudio. Y 
los criterios de exclusión fueron aquella persona que haya 
participado en el estudio que sea menor de 10 años y toda 
aquella persona que no se haya tomado por lo menos una 
toma de presión arterial. Para los criterios de eliminación se 
tomaron en cuenta a toda persona que no se dedique a la 
alfarería de loza vidriada a baja temperatura  de la comuni-
dad de Boxasni Cadereyta de montes, Querétaro, que no se 
realizo toma de presión arterial, que haya emigrado o falle-
cido durante la toma de muestras toda persona que no esté 
dispuesto a participar en el estudio.

Para las consideraciones éticas los participantes en la inves-
tigación tienen derecho a la privacidad y a que ésta se man-
tenga es por ello que los resultados y datos mostrados en la 
presente investigación solo serán utilizados de una manera 
profesional y con un objetivos de investigación, se detallaran 
con precisión las contribuciones de los autores y los coauto-
res a las propuestas de investigación y/o sus resultados, las 
personas tendrán el  derecho a retirarse  de la investigación 
cuando lo deseen sin represalias en su contra, y los informes 
de la investigación deben ser verídicos en cuanto a los mate-
riales y métodos como  a los resultados así mismo no serán 
manipulados para ningún tipo de beneficio.

Se realizo un formato de recolección de datos en Excel 
donde se registraron todas las variables utilizadas para el 
siguiente estudio. Se estudiaron las siguientes variables y se 
presentaran tablas de las variables de género, edad, uso de 
loza y graficas de  enfermedades previas y la relación de 
estas variables con la presión arterial dentro de parámetros 
normales y elevados. 

La comunidad es perteneciente a la Jurisdicción sanitaria #3 
para posterior acudir a dicha comunidad para la toma de sig-
nos vitales en la población de familias alfareras siendo un 
total del 28 personas dentro de las cuales 7 hombres y 22 
mujeres, de los cuales 8 son menores. Se cito a la población 
la cual acudió para la toma de signos vitales y el interroga-
torio para así poder llenar nuestra base de datos y así poder 
llevar a cabo este estudio con datos confiables y verídicos.
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Resultados y discusión

En la presente investigación se describió la importancia de la 
exposición a plomo en el ámbito laboral por la intoxicación de 
este en loza vidriada a baja temperatura en la comunidad de 
Boxasni en Cadereyta de Montes Querétaro, siendo este un 
gran problema de salud publica debido a que no se tiene en 
cuenta el daño a la salud que el saturnismo provoca. 

En el periodo de Enero a Junio del 2013 dentro de la secre-
taria de salud del estado de Querétaro  en las oficinas de 
Fomento y Regulación Sanitaria en el área de vinculación 
y fomento sanitario llevan a cabo un proyecto de  “Preven-
ción de Intoxicacion con plomo (greta) en loza vidriada de 
baja temperatura” en donde se nos premitio integrarnos para 
la realizacion de las practicas I de la Especialidad en Salud 
Publica en donde se tuvo la oportunidad de participar dentro 
del proyecto y con la gente de la comunidad teniendo una 
participacion de 28 personas de las cuales 8 fueron menores 
de edad excluyendose para este estudios y solo tomando a 
los participantes que se les tomo presion arterial.

En el presente estudio se estudiaron un total de 20 alfareros 
de los cuales según su distribución por género 13 fue pobla-
ción femenina que representan el 65 % y del género mascu-
lino fueron un total del 7 que representa 35%.

En el presente estudio  se observo en la relacion de genero 
y presión aterial que el genero femenino 11 pesonas (55%) 
presento una presion arteial normal <120/80 y 2 (2%) con 
presion arterial elevada >120/80, mientras que el género 
masculino 5 personas (25%) presentaron presión arterial 
normal <120/80 y 2 (10%).

En la gráfica 1 la relación entre la presión arterial y el género 
mostrando un mejor nivel de presión arterial en mujeres  que 
en hombres y en el caso de la presión arterial elevada toman-
do en cuenta que solo se realizo una toma de presión arterial 
saliendo con presiona arterial elevada dos personas de gé-
nero masculino y dos de género femenino como se muestra 
más adelante en la tabla de enfermedades previas teniendo 
tres personas  con hipertensión arterial previa, quedando en 
cuestión una persona con presión arterial elevada  si esta 
elevación es debido a la exposición a plomo o por alguna otra 
cuestión medica.

Se realizo una entrevista a los participantes donde se pre-
gunto acerca de las enfermedades previas a la participación 
en el estudio en donde se arrojaron los siguientes  resultados 
en el cuadro 4.2 donde se muestra que de las 20 alfareros, 
12 personas (60%) no presenta ninguna enfermedad previa, 
3 personas representando un 15% presentan diabetes Me-
llitus y otro 15%  (3 personas) hipertensión y solo 2 perso-
nas con alguna otra enfermedad representando un 10% de 
la población total, y en el momento de la toma de la presión 
arterial  4 personas (20%) presentaron hipertensión y 16 per-
sonas (80%) presentaron una presión arterial normal como 
se aprecia en el cuadro 4.3.

En el presente estudio se observo la relación de presión ar-
terial y enfermedades previas mostrando que 11 personas 

(55%) no presentan ninguna enfermedad previa y presen-
tan presión arterial normal y solo 1 persona representando 
el 5% presenta presión arterial elevada  refiriendo ninguna 
enfermedad previa, para diabetes un 10% presentan pre-
sión arterial elevada lo que representa 2 personas y 1 con 
presión arterial normal, con hipertensión como enfermedad 
previa 1 (5%)persona presento presión arterial >120/80 y 2 
con presión arterial <120/80  (10%), mientras que para otras 
enfermedades previas un 10% que representa 2 personas 
presentaron presión arterial normal.

Sin duda la presión arterial y la exposición a plomo como 
estudios lo marcan es una factor que aun no se ah demos-
trado la relación directa y que una toma de presión arterial 
no determina que una persona sea hipertensa sin embargo 
la relación es importante y los antecedentes de las personas 
es importante es por ello que la interrogación previa de esto 
fue importante y como se los presento en la grafica 2 predo-
minan personas con enfermedades previas siendo este un 
buen punto de partida para la población debido a que son 
población sana. Posterior la DM y la hipertensión son las en-
fermedades que a nivel mundial están causando un gran pro-
blema de salud y podemos observar que indudablemente la 
hipertensión y la Diabetes Mellitus son enfermedades que se 
encuentran a cualquier nivel socioeconómico, edad, y sexo. 

El uso de loza es un  riesgo potencial debido a la intoxica-
ción por plomo es por el vidriado de la loza con “greta” y  a 
pesar de que los alfareros saben el riesgo que corren y las 
complicaciones que esto conlleva un 20% (4 personas) de la 
población que participo siguen utilizando loza y 16 personas 
(80%) ya no utilizan loza con “greta” como se muestra en el 
cuadro 4.4. 

En relación del uso de la loza con la presión arterial se puede 
observar en la grafica 3 que las 4 personas que siguen utili-
zando loza solo una presión arterial elevada  y que podría ser 
secundaria a la exposición que ha tenido a plomo, y mostran-
do que la mayoría de los participantes ya no utilizan loza que 
se haya vidriado con “greta” siendo este un gran avance para 
la población alfarera debido a que se ha hecho conciencia 
del gran daño que este provoca y previendo un futuro salu-
dable para los niños siendo que estos seguirán el ejemplo de 
los padres al no utilizar la loza vidriada con “greta”.

Como se mostro a lo largo del estudio el uso de la “greta” 
y el oficio de la alfarería lleva implícito un gran riesgo para 
la salud de los alfareros y familias de estos es por ello que 
el cambio para mejor su salud es importante y debido a las 
grandes consecuencias que pudiera tener una presión arte-
rial elevada siendo esta una enfermedad silenciosa y sobre 
todo prevenible, estudios refieren que no existe directamente 
una relación de la presión arterial elevada y la intoxicación 
por plomo pero serian necesario mas tomas de presión arte-
rial para diagnosticar y así mismo la valoración de los resul-
tados  de los niveles elevados de plomo en sangre.

Como se mostro a lo largo del estudio el uso de la “greta” 
y el oficio de la alfarería lleva implícito un gran riesgo para 
la salud de los alfareros y familias de estos es por ello que 
el cambio para mejor su salud es importante y debido a las 



AV
FT

  A
rc

hi
vo

s 
Ve

ne
zo

la
no

s 
de

 F
ar

m
ac

ol
og

ía
 y

 T
er

ap
éu

tic
a

Vo
lu

m
en

 3
7,

 n
úm

er
o 

4,
 2

01
8

371

www.revistaavft.com

grandes consecuencias que pudiera tener una presión arte-
rial elevada siendo esta una enfermedad silenciosa y sobre 
todo prevenible, estudios refieren que no existe directamente 
una relación de la presión arterial elevada y la intoxicación 
por plomo pero serian necesario mas tomas de presión arte-
rial para diagnosticar y así mismo la valoración de los resul-
tados  de los niveles elevados de plomo en sangre.

Sin duda la presión arterial y la exposición a plomo como 
estudios lo marcan es una factor que aun no se ah demos-
trado la relación directa y que una toma de presión arterial 
no determina que una persona sea hipertensa sin embargo 
la relación es importante y los antecedentes de las personas 
es importante es por ello que la interrogación previa de esto 
fue importante y como se los presento en la grafica 2 predo-
minan personas con enfermedades previas siendo este un 
buen punto de partida para la población debido a que son 
población sana. Posterior la DM y la hipertensión son las en-
fermedades que a nivel mundial están causando un gran pro-
blema de salud y podemos observar que indudablemente la 
hipertensión y la Diabetes Mellitus son enfermedades que se 
encuentran a cualquier nivel socioeconómico, edad, y sexo.

La relación entre la presión arterial y el género mostrando un 
mejor nivel de presión arterial en mujeres  que en hombres y 
en el caso de la presión arterial elevada tomando en cuenta 
que solo se realizo una toma de presión arterial saliendo con 
presiona arterial elevada dos personas de género masculino y 
dos de género femenino como se muestra más adelante en la 
tabla de enfermedades previas teniendo tres personas  con hi-
pertensión arterial previa, quedando en cuestión una persona 
con presión arterial elevada  si esta elevación es debido a la 
exposición a plomo o por alguna otra cuestión medica.

Se realizo una entrevista a los participantes donde se pre-
gunto acerca de las enfermedades previas a la participación 
en el estudio en donde se arrojaron los siguientes  resultados 
en el cuadro 4.2 donde se muestra que de las 20 personas 
participantes solo 3 eran hipertensas y en posterior en el cua-
dro 4.3 se muestra personas que al momento de la toma de 
presión arterial en el estudio 4 presentaron hipertensión sien-
do este un factor para poder decir que existe una persona 
con presión arterial elevada.

El uso de loza es un factor de alto riesgo debido a la intoxi-
cación por plomo es por el vidriado de la loza con “greta” y  
a pesar de que los alfareros saben el riesgo que corren y las 
complicaciones que esto conlleva un 20% de la población que 
participo siguen utilizando como se muestra en el cuadro 4.4.

En relación del uso de la loza con la presión arterial se puede 
observar en la grafica 3 que las 4 personas que siguen utili-
zando loza solo una presión arterial elevada  y que podría ser 
secundaria a la exposición que ha tenido a plomo, y mostran-
do que la mayoría de los participantes ya no utilizan loza que 
se haya vidriado con “greta” siendo este un gran avance para 
la población alfarera debido a que se ha hecho conciencia 
del gran daño que este provoca y previendo un futuro salu-
dable para los niños siendo que estos seguirán el ejemplo de 
los padres al no utilizar la loza vidriada con “greta”.

De acuerdo con un los niveles de plomo se encontró que de 
la población (20 personas) que participo un  40% presento 
niveles elevados de plomo correspondiendo a este 5 perso-
nas (62.5%) del género femenino y 3 de género masculino 
(37.5%) y de acuerdo con la grafica 1 las dos personas del 
género masculino que presentaron presión arterial >120/80 
también presentaron niveles de plomo elevado al igual que 
las del género femenino.

Entonces es posible la relación entre el aumento de la pre-
sión arterial y su relación con los niveles elevados de plomo 
en las poblaciones que se encuentran en contacto con el plo-
mo ya sea de manera directa como lo son los alfareros, y 
sus posibles efectos a largo plazo por la intoxicación de este 
metal pesado.  

FIGURAS, TABLAS Y CUADROS

Cuadro 4.1 relación de género en población alfarera de la Comu-
nidad de Boxasni, Cadereyta de Montes Querétaro.

Genero Frecuencia Porcentaje Porcentaje Acumulado

Femenino 13 65 65
Masculino 7 35 100

Total 20 100

Cuadro 4.2 Enfermedades Previas en Población Alfarera en la Co-
munidad de Boxasni, Cadereyta de Montes Querétaro.

Enfermedad Frecuencia Porcentaje Porcentaje Acumulado

Ninguna 12 60 60

Hipertensión 3 15 75
D i a b e t e s 
Mellitus 3 15 90

Otras 2 10 100

Total 20 100

Cuadro 4.3 Descripción de Presión Arterial de Población  Alfarera 
en la Comunidad de Boxasni, Cadereyta de Montes Querétaro.

Presión Arterial Frecuencia Porcentaje Porcentaje Acumulado

Hipertensión 4 20 20

Normal <120/80 16 80 100

Gráfica 1 Presión Arterial por Género en Población Alfarera de 
la Comunidad de Boxasni, Cadereyta de Montes Querétaro.
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Cuadro 4.4 Descripción de Uso de de Loza en Población  Alfarera 
en la Comunidad de Boxasni, Cadereyta de Montes Querétaro.

Uso de loza Frecuencia Porcentaje Porcentaje Acumulado

Aun utiliza 4 20 20

No utiliza 16 80

Total 20 100 100
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