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INTRODUCCIÓN 

La organización mundial de la salud (OMS) dio a conocer en el año 2015 sobre el gran impacto 
socioeconómico de alergias respiratorias que se encuentran en el Ecuador debido al 
crecimiento exponencial en la humanidad, 

se calcula 

que las alergias respiratorias pueden llegar a afectar al 40% de la población como 
consecuencia 

de tantos factores desencadenantes que en la actualidad se han incrementado entre ellos el 
alto nivel de contaminación ambiental. Según 

la organización mundial de alergia (WAO) sitúa a 

las alergias respiratorias como la cuarta enfermedad más importante en el mundo, 

ya que se calcula que afecta a alrededor de 300 millones de personas. 

El aire en nuestro hábitat está compuesto por una mezcla compleja de contaminantes 
ambientales, los mismos que se encuentran en la atmósfera por diferente fuentes de emisión 
como 

son las fábricas industriales, carreteras en mal estado, quema de basura, entre otras, estas 
diversas fuentes de contaminación provocan variados signos y síntomas en la población 

como sibilancias, tos, estornudos, fiebre, malestar corporal, cefalea, dificultad respiratoria, 
obstrucción nasal; volviendo vulnerable las vías respiratorias, que se colonizan por virus, 
hongos o bacterias dejando a nuestro sistema respiratorio 

afectado y expuesto a adquirir enfermedades adyacentes y complicaciones. Aquellas 
patologías son las razones más comunes para acudir al médico, y por esta razón se han 
dividido en las infecciones respiratorias superiores que afectan a los órganos de la nariz, 
faringe y laringe (rinitis, rinosinusitis, resfriado común, faringitis, amigdalitis, laringitis) e 
infecciones respiratorias bajas (bronquitis aguda, bronquiolitis, neumonía). Debido a la 
importancia del tema siendo las alergias respiratorias y su relación con el alto índice de 
contaminación ambiental un motivo de alerta para el sector de salud como para el Estado, ya 
que el aumento de las alergias respiratorias no solo afecta a las personas que tienen mayor 
pre disponibilidad de adquirirlas sino a la comunidad, especialmente en la población de bajos 
ingresos, ya que no tienen suficientes recursos para adquirir el medicamento adecuado para 
tratar la enfermedad y con su sistema inmunológico disminuido están vulnerables adquirir 
cualquier agente desencadenante que les produce la alergia. Debido a la alta contaminación 
que existe en el Cantón Milagro, se ha podido comprobar que dentro de los factores que 
influyen en la población se encuentra la fábrica que emana humo nocivo para la población 
además se ha podido constatar la presencia de basura en las calles, donde gran parte de los 
habitantes no tienen cultura ambiental y conocimiento que este es un factor desencadenante 
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para contraer alergias respiratorias, y algunos ciudadanos del Cantón optan por quemar 
basura, sin saber que causa grandes emisiones de humo que se propaga rápidamente con el 
viento dañando la salud respiratoria de la población que los rodea. Otro factor 
desencadenante de procesos respiratorios alérgicos es la caída de cenizas por la quema de 
canteros en la temporada de zafra, como resultado de esta exposición el ambiente se 
encuentra contaminado produciendo variados síntomas y signos respiratorios por las 
partículas nocivas que se encuentran en el medio ambiente lo cual afecta a la contracción de 
los músculos respiratorios donde algunos se edematizan ocluyendo la luz bronquial y 
produciendo dificultad respiratoria. El propósito de la investigación es enfocado a la 
prevención de agentes causales desencadenantes de las alergias respiratorias causadas por el 
medio ambiente, siendo la capacitación un medio para comunicar y educar a la ciudadanía y 
así mejorar su calidad de vida. El siguiente estudio se realiza utilizando revisiones 
bibliográficas de trabajos y estudios realizados en el Ecuador comparando con revisiones 
internacionales, en revistas y material académico consultados en 

buscadores bibliográficos como Google académico, bases de datos de la UNEMI, scopus, 
libros de texto libros físicos. 

La investigación documental consta de cuatro partes, inicia con una introducción basada en la 
fundamentación teórica de alergias respiratorias y su relación con la contaminación 
ambiental, en el marco teórico se describen trabajos científicos realizados, respecto a la 
temática propuesta el desarrollo constara de un análisis de indagación que se está realizando 
y como último punto tenemos las conclusiones basadas en nuestro propio criterio en base a la 
fundamentación de la investigación. 

CAPÍTULO 1 

PROBLEMA DE INVESTIGACIÓN 

Al realizar esta investigación basada en estudios científicos nos da a conocer la problemática 
que se presenta hoy en día por la contaminación ambiental la cual se encuentra en un índice 
elevado ya que la población del cantón Milagro no toma conciencia de lo perjudicial que es 
para la salud exponiendo su organismo a la contaminación siendo esta una complicación en 
Ecuador, que da como consecuencia, la proliferación de alergias respiratorias por diversos 
factores ya sean biológicas o ambientales se la define como una respuesta inmunológica 
causando alteraciones en el organismo por la presencia de sustancias tóxicas o nocivas, 
provocando complicaciones respiratorias siendo una de las principales causas de 
morbimortalidad en los países en vías de desarrollo, motivos por el cual se realiza esta 
investigación documental para obtener mayores conocimientos sobre los factores 
desencadenantes. Los inconvenientes alérgicos seguirán creciendo conforme a la 
contaminación atmosférica, en Ecuador las epidemias anuales alérgicas oscilan entre el 5% y 
20% de la población, aunque se estima que oscila un 50 % en las ciudades más pequeñas 
como lo es el cantón milagro, los grupos más vulnerables a desarrollar este tipo de 
inconvenientes son los niños menores de 2 años, adultos mayores, embarazadas y pacientes 
con enfermedades crónicas. De acuerdo a 
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datos del Instituto Nacional de Estadística y Censo (INEC) la tasa de mortalidad más alta de las 
enfermedades respiratorias en los menores de cinco años en 1999 fue de 43.1 por cada mil 
nacidos vivos y en el año 2004 de 21,8: es decir 1,9 veces menos, sin embargo, continúa 
siendo 1,5 veces mayor frente a la meta planteada en el año 2015. Las infecciones 
respiratorias agudas en menores de cinco años son del 56,0% por ello dentro de los datos de 
Latinoamérica, la tasa de mortalidad de niñez en el Ecuador se mantiene alta. 

Según la (OMS), en el 2012 aproximadamente 150 millones de personas padecen este 
trastorno y los casos de mortalidad directa bordean los 2 millones cada año. 

En el Ecuador, se estima que las alergias respiratorias afectan al 7% de la población. Gonzalo 
Lazcano, alergólogo y pediatra del Hospital Militar, manifiesta que esta dolencia ataca al 80% 
de niños antes de que cumplan los 5 años. También menciona que esta afección es muy 

costosa, porque para mantener estable al paciente se necesitan medicamentos y vacunas con 
frecuencia y a largo plazo. 

Como la afección es crónica, no tiene cura, pero la atención médica oportuna y la constancia 
en el tratamiento son fundamentales. De acuerdo con 

las cifras del Instituto Ecuatoriano de Estadística y Censos (INEC), en el 2010 se registraron en 
el país 3.275 casos de esta enfermedad. Se sabe que una crisis asmática puede desarrollarse 
por diversas causas, las más comunes 

en el 

Ecuador son las infecciones respiratorias, que afectan a unos 100 000 ecuatorianos, de los 
cuales la mayoría son niños. 

La asociación de alergias respiratorias es un problema clínico frecuente que se debe analizar 
desde distintos puntos de vista para su mejor comprensión y tratamiento. En primera 
instancia, las infecciones son causa frecuente de aparición de la enfermedad, pero también 
pueden ser complicaciones que se manifiestan en el transcurso de la misma (infecciones 
virales, bacterianas, hongos, etc.). La investigación se realiza con el objetivo de dar a conocer 
mediante las revisiones bibliográficas los factores desencadenantes tanto clínicos como 
epidemiólogos relacionados con los procesos respiratorios de la población. El 
desconocimiento de los habitantes que con el fin de aliviar los síntomas que desencadenaron 
las alergias respiratorias, realizan acciones terapéuticas de tipo tradicional, que pueden 
agravar las enfermedades respiratorias al ser delicadas en su tratamiento. Estas acciones 
pueden ocultar los síntomas o producir una demora para llevarlos a consulta, a su vez 
agravarlos. La automedicación es una práctica frecuente a nivel mundial y un problema de 
salud pública, especialmente en los países en desarrollo como es de desconocimiento la 
administración injustificada o inadecuada de antibióticos crea resistencia bacteriana. En 
cuanto a los antitusígenos al interferir con los mecanismos de defensa pulmonares, como el 
reflejo de la tos, que produce acúmulo de secreciones y con ello predisponen a 
complicaciones bacterianas agregadas. 
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La importancia del estudio de esta temática radica en dar a conocer sobre los distintos 
alérgenos respiratorios causados por 

factores ambientales que afectan al sistema respiratorio de las personas, para ello, se ha 
realizado la recolección de datos proveniente de artículos científicos que brindan la 
oportunidad de fundamentar este trabajo investigativo. 

Objetivo general 

Analizar mediante investigación documental los factores desencadenantes ambientales en las 
enfermedades respiratorias alérgicas en Ecuador. 

Objetivos específicos 

• Identificar los factores desencadenantes de las enfermedades respiratorias alérgicas y cómo 
influyen en el aparato respiratorio en Ecuador. 

• Reconocer mediante revisión bibliográfica la influencia de los factores desencadenantes 
ambientales en las personas vulnerables. 

Justificación del tema 

El alto índice de contaminación ambiental que se ve reflejada hoy en día es una problemática 
para la población ya que es uno de los principales factores para que se desencadenen las 
alergias respiratoria, es lo que nos llevó a la comparación de varias bibliografías científicas 
basadas en la proliferación de alergias respiratorias causados por la contaminación 
ambiental, es por ello que hacemos énfasis en los cuidados que hay que tener en cuenta para 
evitar estas afecciones y más en los grupos vulnerables como lo son embarazadas, niños, 
adultos mayores, personas con enfermedades catastróficas y más ya que estos están más 
expuestos a adquirirlas, además dar a conocer todos los factores que acarrean y ayudan a que 
la contaminación ambiental es cada vez mayor. 

CAPÍTULO 2 

MARCO TEÓRICO CONCEPTUAL 

La contaminación ambiental es uno de los problemas más grandes que coexiste en el planeta 
y el más peligroso ya que, al destruir la tierra y su naturaleza original, termina por destruirnos 
a nosotros mismos siendo este la introducción de agentes biológicos, químicos o físicos a un 
medio al que no pertenecen. 

La contaminación atmosférica es el principal componente de la contaminación ambiental y 
puede definirse como la presencia en la atmósfera de una o varias sustancias en cantidad 
suficiente para producir alteraciones de la salud, se presenta en forma de aerosol, con sus 
componentes gaseosos y específicos, alterando la calidad de vida de la población y la 
degradación de los ecosistemas, el 
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principal contaminante, tanto por la frecuencia como por la importancia de sus efectos, es el 
humo de cigarrillos. 

Muchos ambientes interiores, como el hogar y sitios de trabajo, presentan condiciones de 
humedad, frio, oscuridad, pérdidas de gas, calor, corrientes de aire, proteínas animales y Aero 
alérgenos, que condicionan un ambiente propicio 

para la propagación de enfermedades respiratorias. Las bacterias, los virus, y los hongos 
prosperan en el aire cálido estancado, igualmente el polvo de diferentes procedencias, el 
polen, las esporas, flotan en el aire e inciden directamente en personas con antecedentes de 
enfermedad pulmonar o alérgica. La infección se presenta habitualmente por inhalación de 
microorganismos presentes en el ambiente y si bien no se multiplican en el aire, está es la vía 
por la que se transmiten 

CITATION Jai10 \l 3082 (Bernard, 2010). Las alergias respiratorias causadas por los diversos 
factores de contaminación ambiental es el resultado de un mal funcionamiento del sistema 
inmunitario que provoca en el organismo una reacción de manera anormal frente al contacto 
con los alérgenos, que son sustancias inofensivas transportadas por el aire. Los principales 
alérgenos respiratorios son los ácaros del polvo doméstico, el polen, el pelo de animales y el 
moho, el humo de las fábricas , la quema de basura, Al ser inhalados pueden inducir 
reacciones inflamatorias en la nariz, los ojos, la garganta y los bronquios, lo que se conoce 
como rinitis o asma alérgica, es una enfermedad que puede empeorar a lo largo del tiempo y 
causar complicaciones, los niños con alergias pueden experimentar dificultades en su 
aprendizaje debido a la enfermedad. Las molestias o riesgos que se presentan debido a estas 
afecciones para la salud de las personas y de los demás seres vivos, vienen de la naturaleza 
los principales mecanismos de contaminación atmosféricas son los procesos industriales que 
implican combustión, tanto en las industrias como automóviles que generan dióxido y 
monóxido de carbono, óxidos de nitrógeno y azufre, entre otros contaminantes CITATION 
Art13 \l 3082 (Romero, 2013) Según CITATION Gen95 \l 3082 (Gentile, 1995) la contaminación 
daña de diferente manera la salud de los individuos dependiendo de su nivel de exposición a 
los contaminantes, de su capacidad y de su resistencia física. Sin embargo, dependiendo de 
estos factores el organismo responde ante la contaminación del aire de tres maneras: • Una 
de rechazo a través de tos o estornudos. • La segunda se manifiesta a través del agotamiento 
físico. • La tercera es a través de la presencia de diversos síntomas o de enfermedades 
específicas. Una de las principales molestias ocasionadas por la contaminación ambiental es la 
irritación de los ojos, debido sobre todo a la presencia de ozono en el aire y de innumerables 
partículas de polvo en suspensión, las alergias más comunes provocadas por la 
contaminación ambiental son: Los estornudos no son más que un acto reflejo convulsivo de 
expulsión de aire desde los pulmones a través de la nariz y boca. Por lo común es provocado 
por partículas extrañas que provocan la irritación de la mucosa nasal. El estornudo puede 
diseminar enfermedades mediante el lanzamiento de vectores en el aire, los factores 
desencadenantes del estornudo son: • Alergias (polen, polvo, etc.). • Irritación por el polvo, 
pimienta, talco, • Inhalación de algunos elementos químicos. • Infecciones virales, como 
gripes o resfriados. • Reacción a la luz brillante. Irritación de ojos se lo puede definir como una 
diminuta partícula de polvo puede sentirse como una roca puntiaguda si se aloja debajo de un 
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párpado. La estación fría genera la baja de defensas, lo que facilita el ingreso de los gérmenes 
que están en el ambiente. Irritación en la piel esta se da por los químicos que contaminan el 
aire produciendo hormigueo o irritación de la piel que provoca el deseo de rascarse en el área 
afectada, el prurito o picazón puede ocurrir en todo el cuerpo o solamente en un lugar ya que 
existen varias causas para producir el prurito o picazón como lo son: • Piel envejecida. • 
Dermatitis atópica. • Irritantes de contacto (como jabones, químicos o lana). • Resequedad de 
la piel (causada por deshidratación). • Quemadura solar. Se ha podido comprobar que el 
estrés es una reacción fisiológica del organismo que entra en juego diversos mecanismos de 
defensa para afrontar una situación que se percibe como amenazante o de demanda 
incrementada. El estrés es una respuesta natural y necesaria para la supervivencia, a pesar de 
lo cual hoy en día se confunde con una patología esta confusión se debe a que este 
mecanismo de defensa puede acabar, bajo determinadas circunstancias frecuentes en ciertos 
modos de vida, desencadenando problemas graves de salud CITATION Fra14 \l 3082 (Ruiloba, 
2014) 

Los niños son vulnerables a estos factores atmosféricos porque los mecanismos de defensa 
no tienen la madurez suficiente, por otra parte, en 

la tercera edad se asocian factores inmunológicos, Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica 
(EPOC), asma y otras patologías respiratorias preexistentes. 

La 

mucosa bronquial y los movimientos ciliares son los encargados de expulsar todas las 
partículas extrañas, además que por su contenido en IGA (inmunoglobulina A), leucocitos y 
macrófagos tratan de neutralizar los microorganismos. El incremento de la polución 
atmosférica ha aumentado considerablemente las enfermedades de las vías respiratorias, 
especialmente los procesos crónicos. 

Los pulmones son los órganos de 

mayor superficie corporal que está en contacto con los componentes gaseosos del entorno 

CITATION Bar08 \l 3082 (Barrenetxea, 2008) 

La asociación entre hipersensibilidad a los alérgenos inhalados y el asma, es reconocida, 
especialmente en niños, donde se evidencia una respuesta inflamatoria inmune del pulmón. 
Los alérgenos derivados del ácaro del polvo casero, representan los alérgenos más comunes y 
los estudios realizados muestran que hasta el 80% de los asmáticos alérgicos son 
sensibilizados al polvo casero. Los factores determinantes para el crecimiento del acaro son la 
temperatura y la humedad ambiental. También existe el alérgeno del gato (Felis 

domésticos), es una de las causas más frecuentes de enfermedades respiratorias alérgicas, 

el cual tiene un tamaño entre 2-5 micras, lo cual le permite permanecer mucho tiempo en el 
aire, 
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sin embargo, la sensibilidad 

del 

perro es menor (can F1), contiene un 25% de la actividad alérgica del pelo y caspa, 
especialmente en la saliva y la piel. También se encuentran las cucarachas proveen un 30% de 
alérgenos domiciliarios. Los asmáticos tienen una gran sensibilidad a la inhalación de estos 
polvillos orgánicos, inorgánicos y vapores tóxicos, los que pueden desencadenar una crisis 
asmatiforme, muchos de estos gases y aerosoles solubles y compuestos hidrocarbonados, 
pueden inducir 

el 

edema pulmonar agudo, cuya gravedad depende mayormente de la intensidad y duración de 
la exposición. Son muy importantes las secuelas como la bronquiolitis, fibrosis grave, 
bronquiectasias generalizadas y enfermedades de las vías aéreas de tipo obstructivo. 

Los efectos de la alergia (irritabilidad, fatiga, falta de atención, problemas de concentración, 
problemas para dormir y somnolencia durante el día) pueden afectar a la memoria a corto 
plazo de los niños alérgicos encontrados en nuestras viviendas o en el exterior, entre ellas se 
encuentran: 

La rinitis alérgica (fiebre de heno), producida por inhalación de los pólenes en ciertas plantas, 
los que desencadenan en organismos sensibilizados, reacciones alérgicas o anafilácticas de 
diferente intensidad, cuyos síntomas pueden ser leves, moderados o graves. Se presenta con 
intensa tumefacción, edema y secreción de la mucosa nasal, acompañada de prurito y 
estornudos, intensa conjuntivitis con fotofobia, escozor en los ojos y edema palpebral. En 
ocasiones puede coexistir con laringitis, laringotraqueitis, otitis y verdaderos accesos de 
broncoespasmo con abundantes sibilancias. Es frecuente en agricultores y jardineros. La 
mayoría de las rinitis son ocasionadas por los rinovirus 

CITATION Ser07 \l 3082 (Torrades, 2007) 

La rinitis vasomotora, a diferencia de la fiebre de heno se debe a una hipersensibilidad 
constitucional y las causas son múltiples. La histamina liberada puede ser en cualquier 
órgano, produciendo importantes reacciones vasomotoras que se manifiestan por 
obstrucción nasal súbita con eliminación masiva de una secreción acuosa (rinorrea), con 
fuertes accesos de estornudos. 

Asma bronquial según la organización CITATION Arc05 \l 3082 (Society, 2005), junto con otras 
sociedades médicas americanas y la Agencia de Protección Medioambiental, ha publicado un 
documento donde se reconoce el asma bronquial, como la enfermedad respiratoria más 
común de todas las producidas por polutantes domésticos, afectando al 5% de la población. 
Reconoce a los dermatofagoides como máximos responsables de los casos de asma 
bronquial, secundarios a la inhalación de polutantes domésticos, e insiste en que la mejor 
prevención es disminuir la humedad respectiva de la vivienda. Estudios experimentales de 
Brant, han demostrado que la humedad inferior al 70% compromete la supervivencia de los 
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derma-tofagoide y que sucumben por desecación cuando se alcanza cifras próximas al 50%. A 
medida que aumente la humedad doméstica, aumenta la actividad metabólica y reproductiva 
de los dermatofagoides y con ello la alergenicidad del polvo doméstico CITATION Dem07 \l 
3082 (Baehr, 2007) La polución existe relación positiva entre los niveles de contaminación del 
aire y la enfermedad respiratoria, pues algunos tipos de contaminantes reducen la resistencia 
natural contra este tipo de infecciones. La polución ambiental empieza a manifestarse por 
escozor en los ojos y en la garganta, cefaleas, congestión nasal, con un ambiente gaseoso 
poco transparente. Se estima en nuestro medio un nivel máximo de 300 microgramos por 
metro cúbico de aire, lo que ya implica un riesgo para la población más vulnerable, es decir, 
niños, ancianos, mujeres gestantes y aquellos que tengan enfermedad respiratoria previa. El 
principal contaminante es el monóxido de carbono, cuyos índices más altos se producen a las 
horas de mayor tránsito vehicular, especialmente los de diésel, cuyas emisiones son más 
tóxicas que los del polvo natural. Se agregan los oxidantes fotoquímicos, las partículas de 
suspensión, el dióxido de azufre y el dióxido de nitrógeno. El 80% de la contaminación se debe 
al transporte, por la calidad del combustible, autos que no tienen convertidores catalíticos, 
que reducen la emisión de contaminantes, que no están sincronizados y cuya velocidad 
promedio es muy baja. Esta contaminación favorece la instalación de toda clase de 
enfermedades respiratorias, desde las bronquitis, las neumonías hasta la insuficiencia 
respiratoria CITATION Eli101 \l 3082 (Sarabia, 2010) Las Micobacterias Ambientales (M.A.) 
están ampliamente distribuidas en el medio ambiente, básicamente en el agua y en la tierra. 
Las primeras enfermedades atribuidas a estas M.A. fueron descritas en la década de los 
cincuenta, publicándose entonces lo que se clasificó como micobacterias atípicas según sus 
características de crecimiento. El reservorio es en la mayoría de los casos el agua y aunque no 
hay mucha claridad sobre la patogenia de estas enfermedades, diversos estudios sugieren 
que la transmisión persona a persona es rara, siendo los mecanismos de transmisión más 
aceptados, el de la aerosolización de microorganismos ambientales en cuanto a la afección 
respiratoria se refiere, y su ingestión en el caso de linfadenitis en niños y en las formas 
diseminadas de los pacientes con SIDA. 

La revista Médica CITATION Lan991 \l 3082 (Lancet, 1999), afirma que pequeñas partículas, 
menores de 10 micras causan inflamación en los pulmones, lo que a su vez produce 
compuestos químicos que pasan al torrente sanguíneo produciendo enfermedades cardíacas 
a veces mortales. Por otra parte, la revista CITATION Com99 \l 3082 (Allergy, 1999) y CITATION 
Com00 \l 3082 (Inmunoly, 2000) advirtió que el polvo de neumático puede causar reacciones 
alérgicas como rinitis, conjuntivitis, urticaria y asma bronquial. También producen fragmentos 
de polvo de goma, que se quedan en el aire y penetran en los pulmones. La utilización de 
pesticidas como el DDT, detergentes, los cosméticos, las pinturas, los recipientes de plástico y 
los envases para alimentos están causando una baja en la producción de espermatozoides en 
el hombre. La contaminación radioactiva es una de las formas de contaminación más 
peligrosas y nocivas para la salud, producida por la acción de sustancias radioactivas, que 
alteran las características del aire, el agua y los suelos especialmente. Su efecto es altamente 
devastador: puede eliminar a corto plazo toda forma de vida (inexplicablemente las 
cucarachas ofrecen cierta resistencia), su efecto se prolonga por años e inutiliza los suelos, el 
agua y el aire, produciendo daños genéticos en las especies que alteran el curso normal de su 
evolución. La información antes referida demuestra que la contaminación ambiental a medida 
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que los países han ido evolucionado se ha propagado un sin número de enfermedades, por 
no tomar conciencia que el mundo en el que vivimos está siendo afectado por diferentes 
factores ambientales, preocupándose únicamente en hacer dinero sin importar el medio en el 
que vivimos. Por ello es importante que Ecuador a más de las medidas que prevención que ha 
tomado, siga incrementado medios y estrategias para crear conciencia a través de una cultura 
ambiental y así prevenir las enfermedades respiratorias, las mismas que son incide de 
mortalidad en nuestro país. 

Existen dificultades e incertidumbres según para identificar con exactitud la relación causal 
entre medio ambiente y salud. 

La medición de la exposición a numerosos factores ambientales es compleja porque no 
disponemos de sistemas adecuados de información y vigilancia sanitaria que permitan valorar 
la magnitud y gravedad de los riesgos. La información disponible sobre las enfermedades 
relacionadas con el medio ambiente procede de la experimentación en animales, estudios de 
laboratorio, estudios epidemiológicos y toxicológicos. Los resultados de estos trabajos de 
investigación permiten extrapolar y estimar posibles riesgos para la salud 

pública. Sabemos, además, que algunas sustancias ambientales por debajo de ciertos niveles 
no son peligrosas. Sin embargo, otros 

agentes, tales como alérgenos, radiaciones ionizantes, contaminantes del aire, preparados 
químicos carcinógenos, pueden suponer un riesgo a niveles más bajos de los observados. 

A pesar de ello existen algunos trabajos que han identificado la relación entre determinados 
agentes ambientales y la salud humana. 

Se ha estimado que en los países industrializados un 20 % de la incidencia total de 
enfermedades puede atribuirse a factores medioambientales. En Europa una gran proporción 
de muertes y años de vida ajustados por discapacidad en el grupo en edad infantil es 
atribuible a la contaminación del aire interior y exterior. Un dato significativo de este trabajo 
es que 1/3 de las muertes en el grupo de edad de 0-19 años es atribuible a exposiciones 
ambientales (contaminación del aire interno y externo, agua y saneamiento, sustancias y 
preparados químicos y lesiones producidas por accidentes 

CITATION Sci10 \l 3082 (Scielo, 2010) 

Las enfermedades respiratorias, el asma y las alergias están asociadas con la contaminación 
del aire 

externo e interno. 

La relación entre la contaminación atmosférica y la salud es cada día más conocida. 

El asma y las alergias han aumentado durante las últimas décadas en toda Europa, 
aproximadamente un 10 % de la población infantil padece alguna de estas enfermedades. 
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El clima puede estar influyendo en la prevalencia de los síntomas de asma, rinitis alérgica y 
eczema atópico en la infancia. Los agentes ambientales implicados son los óxidos de 
nitrógeno y 

azufre, las partículas en suspensión, ozono, metales, compuestos orgánicos volátiles (COV) y 
los 

hidrocarburos. En ambientes interiores el humo 

ambiental del tabaco (HAT) es el más frecuente. El HAT aumenta el riesgo de cáncer en un 
20-30 % entre los no fumadores, en nuestro país las muertes anuales provocadas por la 
exposición al HAT es de 2.500-3.000. Es evidente que el tabaquismo pasivo es un grave 
problema de salud y un riesgo ignorado. Estos datos justifican la urgente regulación de 
medidas de prevención y control del tabaquismo. 

Las evidencias del impacto del cambio climático 

sobre la salud son cada día más consistentes. En relación con ello recientes trabajos, ha 
concluido que nuestro país es uno de los más vulnerables al cambio climático y se está viendo 
afectado por los impactos 

de este cambio. Los impactos sobre la salud humana se refieren a un aumento de la 
morbimortalidad por olas de calor que pueden ser más frecuentes en intensidad y duración 
los próximos años. Otros efectos son el aumento de la contaminación por partículas finas y 
ozono y la implantación de vectores subtropicales adaptados a sobrevivir en climas cálidos y 
más secos, lo que podrá aumentar la incidencia de enfermedades como el dengue, 
enfermedad del Nilo Occidental, malaria y encefalitis transmitida por garrapatas. Las 
temperaturas extremas (calor y frío) están asociadas con aumentos de mortalidad general, en 
la mayoría de los casos por enfermedades cardiovasculares y respiratorias. 

La disminución de 

la capa de ozono estratosférico y la exposición a radiaciones ultravioletas están asociadas a un 
aumento del cáncer de piel, cataratas y alteraciones del sistema inmunitario. La exposición 
solar aumenta el riesgo de padecer cáncer de piel (no melanoma), debido a los rayos 
ultravioletas. Se ha estimado que hasta un 90% de estos tumores son atribuibles a esta 
exposición. Las radiaciones ionizantes provocan cáncer, leucemia, quemaduras y lesiones 

radiológicas 

CITATION Com05 \l 3082 (Society C. , 2005). 

El ambiente se ha visto más comprometido con el progreso industrial, proveniente de 
chimeneas y fábricas, incendios forestales, 

sustancias irritantes como disolventes, pinturas y resinas que aumentan la concentración de 
partículas y gases tóxicos como el dióxido de nitrógeno y monóxido de carbono, la exagerada 
utilización de aerosoles, pero especialmente el aumento de vehículos circulantes y la falta de 
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concientización de la población en cuanto a estos factores se refiere y de manejo de desechos, 
lo que afecta directamente las vías respiratorias, especialmente en pulmonares crónicos, 
asmáticos y enfermos cardiovasculares. 

Humo de tabaco ambiental 

El humo de tabaco es lejos, el principal componente de la contaminación intradomiciliaria, es 
una mezcla compleja de gases y partículas que es cuantitativamente menor pero 
cualitativamente más variada, conteniendo PM, nicotina, hidrocarburos aromáticos poli 
cíclicos, CO, NO y acroleína, entre muchos otros. La medición de cotinina en líquidos 
orgánicos (sangre, saliva y orina) es un buen marcador de la exposición al humo de tabaco en 
la infancia, permitiendo distinguir entre expuestos y no expuestos (cotinina sérica > 2 ng/ml). 
Además, en los niños la exposición involuntaria al humo de cigarrillo aumenta la frecuencia de 
infecciones respiratorias bajas y de síntomas respiratorios, reduce el nivel esperado de VEF y 
FEF y aumenta el riesgo de desarrollar otitis media. En tanto que en adultos parece aumentar 
el riesgo de desarrollar cáncer pulmonar y tal vez isquemia coronaria. 

Humo de leña 

Puede contribuir a aumentar los niveles de PM10, CO, aldehídos e hidrocarburos aromáticos 
poli cíclicos como el benzo-(a)-pireno que es mutagénico. La exposición de niños al humo de 
leña puede aumentar la frecuencia de infecciones respiratorias bajas. 

Dióxido de Nitrógeno (NO2) 

Sus fuentes intradomiciliarias principales son 

la combustión de artefactos domésticos a gas propano, natural o a 

parafina (kerosene) o herramientas con motores a gasolina. Aunque a ciertos niveles el NO2 
puede producir hiperreactividad bronquial, 

las concentraciones de NO2 que se registran habitualmente al interior de los domicilios en 
países desarrollados, no han sido implicadas en efectos adversos para la salud humana. 

Monóxido de carbono (CO) 

Es un gas que puede llegar a ser letal por bloquear el transporte de O2 por la hemoglobina. 

0: ENSAYO SOBRE 5 CASOS DE ESTUDIO SOBRE CONTAMINACIÓN ATMOSFÉRICA 
UTEQ.docx 72% 

Sus fuentes intradomiciliarias son el humo del tabaco, calefón a gas mal ventilados estufas a 
gas, estufas y chimeneas a leña y parafina, motores a gasolina, conductos de ventilación mal 
diseñados y conectados con garajes y calles con alto flujo de vehículos motorizados. 

Dióxido de carbono (CO2) 
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El CO2 es un producto del metabolismo animal siendo emitido constantemente por los 
ocupantes de los espacios interiores. Otras fuentes del CO2 intradomiciliario son los 
calefactores a gas o a parafina, el humo del tabaco 

y el aire atmosférico. Las concentraciones de CO2 en una habitación permiten evaluar la 
ventilación del recinto. Es así como un nivel de 1.000 ppm de CO2 indica una ventilación 
adecuada, equivalente a un aporte de aire fresco de 15 pies cúbicos por persona. En cambio, 
una habitación mal ventilada y con hacinamiento puede llegar a tener 5.000 ppm de CO2. 

El control de la contaminación del aire intradomiciliario derivado de fuentes de combustión se 
puede conseguir modificando la fuente, mejorando la ventilación o removiendo los 
contaminantes. Para remover partículas se puede usar filtros mecánicos, precipitación 
electrostática o generación de iones negativos. Los gases pueden ser removidos por 
absorbentes químicos o por adsorción física. Lamentablemente, los estudios clínicos no 
demuestran un impacto significativo en los síntomas de los pacientes con el uso de los 
purificadores de aire y por lo tanto no serían recomendables para mejorar la calidad del aire 
intradomiciliario. 

Contaminantes intradomiciliario derivados de la combustión y asma bronquial 

A pesar que las respuestas de los asmáticos a estos contaminantes producidos por diferentes 
fuentes de combustión doméstica han sido mucho menos estudiadas que las respuestas a los 
Aero alérgenos intradomiciliario, la información acumulada indica que especialmente en niños 
asmáticos la exposición al humo de tabaco ambiental puede exacerbar sus síntomas. En 
adultos asmáticos moderados a severos se ha encontrado que estos agentes irritantes (uso de 
estufas a gas o a leña, chimeneas y exposición al humo del tabaco) estuvieron asociados con 
un aumento de la sintomatología. 

Contaminantes intradomiciliarios de origen biológico 

Pueden contaminar el aire interior por diversos mecanismos: a) a través de la ventilación que 
disemina organismos vivos o muertos, enteros o sus restos; b) cuando su hábitat es destruido 
(construcción, remodelación); c) por disolución de los componentes sólidos de los organismos 
y microorganismos contaminantes en agua, generándose los "bioaerosoles". Estos son 
partículas, moléculas grandes o compuestos volátiles conteniendo organismos vivos o que 
han sido liberados por organismos vivos CITATION Sci14 \l 3082 (Scielo, Sistema Imune , 
2014). 

En Ecuador presenta una diferencia notoria ya que en la actualidad de Rinofaringitis o 
resfriados común de 1,061.116, Rinitis de 63.407, Faringitis de 496.765 y de Bronquitis alérgica 
de 156.564, marcando gran cantidad de población, esto debido a cambios climáticos o a 
ciertos factores determinantes como el hacinamiento, la mala alimentación que disminuye el 
sistema inmune, el consumo o el estar cerca de persona que inhalan tabaco en encontrarse 
en lugares donde existe exceso de polvo y el mantener animales y plantas dentro de las 
viviendas CITATION Dne \l 3082 (Dneais, 2016) 

CAPÍTULO 3 
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METODOLOGÍA 

El tipo de estudio realizado fue documental investigativo, basado en revisiones bibliográficas 
científicas siendo de tipo transversal, descriptivo, correlacional donde se determinan cuáles 
son los principales desencadenantes de las alergias respiratorias causadas por la 
contaminación ambiental, así como su influencia en el aparato respiratorio y en las personas 
vulnerables, permitiendo establecer un documento comparativo de diferentes bibliografías. 

CAPÍTULO 4 

DESARROLLO DEL TEMA 

Mediante la investigación de 22 bibliografías científicas hemos notado que todos los autores 
establecen, que la contaminación ambiental hoy en día se encuentra en un alto índice 
produciendo alteraciones en el bienestar y salud de la población entre ellos, CITATION Jai10 \l 
3082 (Bernard, 2010) nos dice que la contaminación atmosférica 

se presenta habitualmente por inhalación de microorganismos presentes en el ambiente y si 
bien no se multiplican en el aire, está es la vía por la que se transmiten 

mientras que CITATION Gen95 \l 3082 (Gentile, 1995) nos refiere que la contaminación daña 
de diferente manera la salud de los individuos dependiendo de su nivel de exposición a los 
contaminantes, de su capacidad y de su resistencia física. Así como los autores CITATION 
Fel161 \l 3082 (Fernandez, 2016), CITATION Com00 \l 3082 (Inmunoly, 2000), CITATION Lan991 
\l 3082 (Lancet, 1999) nos indica que los alérgenos más comunes que producen alergias 
respiratorias son : el polen, olores fuertes, polvo de las calles en mal estado, quema de basura 
putrefacta, pelaje de animales domésticos como lo es los gatos y los perros y cambios 
climáticos como el invierno entre otros que dan origen a episodios gripales generando 
complicaciones como rinitis, laringoadmidalitis, sinusitis y muchas más se ven afectados los 
grupos de personas vulnerables en el caso de mujer embarazadas, niños , adultos mayores, 
personas con enfermedades catastróficas son los que tienen su sistema inmune relativamente 
débil y son los más propensos adquirir estos factores alérgenos. Hemos comparado que 
diferentes autores, difieren los principales factores causantes de las patologías respiratorias 
referentes a las alergias respiratorias según su estudio planteado CITATION Uri17 \l 3082 
(Jonnessen, 2017)nos refiere que la exposición a largo plazo del O3, NO2 Y PM10 son las 
principales causantes de la disminución de la función pulmonar mientras que CITATION 
Fel161 \l 3082 (Fernandez, 2016) menciona que la contaminación intradomiciliaria (pelos de 
animales, ácaros, polvo) son los que tienen mayor efecto negativo en la población . 

La exposición a contaminantes aéreos se divide convencionalmente en aquella que tiene lugar 
en ambientes cerrados y la que ocurre en el aire ambiente global. Esta distinción es algo 
arbitraria ya que muchos contaminantes se encuentran en las dos situaciones. Sin embargo, 
esta diferenciación puede emplearse operacionalmente para considerar contaminantes 
individuales y para examinar sus fuentes más probables. 

Existen diferencias manifestaciones entre las fuentes de polución 
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intradomiciliario en 

países en vías de desarrollo y en países desarrollados. Una fuente mayor de polución 
intradomiciliaria 

en un país en 

desarrollo, especialmente en áreas rurales, es la combustión de biomasa y de carbón para 
cocinar y calefaccionar. En países desarrollados la mala calidad del aire doméstico está más 
relacionada con la ventilación inadecuada en casas hechas “herméticas” para reducir gasto en 
energía, con el humo de tabaco ambiental y con agentes tóxicos liberados por materiales de 
construcción. 

Un problema significativo para la comprensión de la carga de salud ligada a la polución del 
aire es que las estimaciones de su impacto están mayoritariamente basadas en los resultados 
de investigaciones realizadas 

en Latinoamérica 

y Norteamérica, que se han extrapolado a los países en desarrollo. Estas proyecciones 
originan considerables incertidumbres porque los países en desarrollo difieren de 
Latinoamérica y Norteamérica en la naturaleza de sus contaminantes, las condiciones y 
magnitud de las exposiciones y el nivel de salud de sus poblaciones. Las mayores fuentes de 
contaminantes para el aire ambiental incluyen la utilización de combustibles fósiles 
(calefacción doméstica, generación de energía, industria, vehículos motorizados, fundiciones, 
refinerías, incineración, etc.); fenómenos naturales (tormentas eléctricas, incendios forestales, 
tormentas de polvo y erupción de volcanes) y guerras y conflictos. Las fuentes posiblemente 
varían entre las localidades urbanas y rurales. 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) estima que a nivel mundial hay más de tres mil 
millones de personas dependientes de combustibles sólidos, incluyendo biomasa (leña, 
estiércol y residuos agrícolas) para cubrir sus necesidades de energía más básicas: 
calefacción, hervir agua y cocinar, conducentes a una seria polución intradomiciliaria. En las 
áreas urbanas los niños pequeños que juegan en las calles y aquellos transportados en 
cochecillos, respiran a la altura de los tubos de escape por lo que pueden estar expuestos a 
hidrocarburos no quemados, monóxido de carbono, óxidos de azufre y de nitrógeno y otros 
tóxicos, que se suman a las concentraciones de material particulado, cenizas y plomo en las 
áreas donde aún se usa gasolina con plomo. Mientras caminan al colegio a través de áreas de 
tráfico vehicular denso o en la cercanía de industrias contaminantes los niños pueden 
exponerse a una miríada de contaminantes dañinos que afectan su función pulmonar, su 
desarrollo y bienestar. La contribución estimada de la contaminación del aire a las infecciones 
respiratorias bajas es, aproximadamente, sobre 40% en países en desarrollo y 20% en los 
industrializados. Por añadidura la influencia de otros factores ambientales como enfriamiento 
y aglomeración y las comorbilidades parcialmente atribuibles al ambiente (malaria y diarrea, 
por ejemplo) son difíciles de cuantificar, pero pueden sumarse a la carga ambiental 
facilitadora de infecciones respiratorias bajas. 
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Los niños son 

vulnerables a estos factores atmosféricos porque los mecanismos de defensa no tienen la 
madurez suficiente, por otra parte, en 

la tercera edad se asocian factores inmunológicos, Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crónica 
(EPOC), asma y otras patologías respiratorias preexistentes. 

0: http://dspace.utb.edu.ec/bitstream/49000/2377/1/P-UTB-FCS-TERR-000006.pdf 100% 

La 

mucosa bronquial y los movimientos ciliares son los encargados de expulsar todas las 
partículas extrañas, además que por su contenido en IGA (inmunoglobulina A), leucocitos y 
macrófagos tratan de neutralizar los microorganismos. El incremento de la polución 
atmosférica ha aumentado considerablemente las enfermedades de las vías respiratorias, 
especialmente los procesos crónicos. 

No forma parte de asombro que las enfermedades respiratorias son motivos de consulta 
médica a nivel mundial, en personas de distintos rangos de edad e indistintamente del sexo y 
la condición social, cabe recalcar que una persona inmunodeprimida es más susceptible a 
desarrollar esas enfermedades ya que agentes oportunistas ingresan con mayor facilidad a la 
vía aérea, causando múltiples reacciones y molestias en la persona afectada. Se entiende que 
la incidencia elevada de estas alergias es producto de cambios climáticos o a ciertos factores 
determinantes como el hacinamiento, la mala alimentación que disminuye el sistema inmune, 
el consumo o el estar cerca de personas que inhalan tabaco, el encontrarse en lugares donde 
existe exceso de polvo y el mantener animales y plantas dentro de las viviendas. Para este 
problema se han implementado ciertas normas de protección y prevención entre estas 
tenemos, el cubrir la nariz con una toalla o pañuelo cada vez que existan olas de polvo, el 
alimentarnos de forma correcta para mantener una inmunidad presente ante estos agentes, 
el consumir frutas y vitamina C, el alejarse de personas con cuadros alérgicos, evitar tener 
mascotas y plantas dentro de las viviendas, limpiar la casa con mucha frecuencia, sacudir las 
camas antes de recostarse y evitar oler materiales químicos que pueden causar reacciones 
irritantes. Las alergias respiratorias causadas por los diversos factores de contaminación 
ambiental es el resultado de un mal funcionamiento del sistema inmunitario que provoca en 
el organismo una reacción de manera anormal frente al contacto con los alérgenos, que son 
sustancias inofensivas transportadas por el aire. En la actualidad la contaminación ambiental 
se encuentra en un índice alto es por esto que hay preocupación en la población ya que es el 
nivel socioeconómico del país es el que está más expuesto a los factores de riesgo 
perjudiciales para la salud. 

CAPÍTULO 5 

CONCLUSIONES 
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Mediante la realización de esta investigación se ha analizado y comparado diversas 
bibliografías de las cuales hemos elaborado las siguientes 

0: http://www.monografias.com/trabajos107/contaminantes-ambientales-y-enfermedades/
contaminantes-ambientales-y-enfermedades.shtml 100% 

conclusiones: 

• Como elemento concluyente podemos decir que la exposición a agentes 

nocivos que se encuentran en el medio ambiente es un factor de riesgo para la población; 
estos elementos son los de alta toxicidad y aún más para los grupos vulnerables. 

• Los diversos factores ambientales influyen directamente en la aparición de alergias 
respiratorias en los cuales se enfatizan los diferentes tipos de alérgenos como lo son las 
partículas perjudiciales de las industrias como lo es el Ingenio Valdez, malos hábitos de 
tabaquismo por la población, el mal manejo de desechos, las calles en mal estado levantan 
polvo incluso en la estación en la que nos encontramos que es de invierno. 

• De acuerdo a expertos en el tema, las alergias respiratorias causadas por la contaminación 
ambiental van en aumento ya que existe mayor probabilidad de adquirirlas y más el grupo de 
vulnerabilidad como lo son las mujeres embarazadas, los niños, los adultos mayores y 
personas con enfermedades catastróficas este grupo de población es el que se encuentra más 
expuesto ya que su organismo se encuentra vulnerable para adquirir cualquier tipo de 
alérgeno y desarrollar alergias gestacionales o periódicas. 

• Tenemos que tener en cuenta que los agentes alérgenos como el polvo, polen, pelaje de los 
animales domésticos, pelusas de los peluches y olores fuertes son los que nos producen 
episodios de alergias, es por ello que se recomienda tener mayor precaución con estos 
factores desencadenantes ya que estos desarrollan enfermedades respiratorias como rinitis, 
sinusitis y cuadros gripales. 

• En el caso de las personas que padezcan estas enfermedades respiratorias por alergias se 
debe llevar un control para evitar proliferaciones y complicaciones, seguir las 
recomendaciones médicas, para mejorar la calidad de vida de la población y reducir costos en 
la población. 

• Está en nosotros la responsabilidad como habitantes del planeta en no generar cambios 
atmosféricos, como seguir contaminando la ciudad y seguir concientizando en la población 
mediante estas investigaciones para darles un planeta menos contaminado a nuestra 
generación. 
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La 

mucosa bronquial y los movimientos ciliares son los encargados 
de expulsar todas las partículas extrañas, además que por su 
contenido en IGA (inmunoglobulina A), leucocitos y macrófagos 
tratan de neutralizar los microorganismos. El incremento de la 
polución atmosférica ha aumentado considerablemente las 
enfermedades de las vías respiratorias, especialmente los 
procesos crónicos. 
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La mucosa bronquial y los movimientos ciliares son los 
encargados de expulsar todas las partículas extrañas, además 
que por su contenido en IGA (inmunoglobulina A), leucocitos y 
macrófagos tratan de neutralizar los microorganismos. El 
incremento de la polución atmosférica ha aumentado 
considerablemente las enfermedades de las vías respiratorias, 
especialmente los procesos crónicos. 
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conclusiones: 

• Como elemento concluyente podemos decir que la exposición a 
agentes 
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exposición a agentes 

20

U R K N DU TERAPIA HOY.docx (D38273111) 


