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RESUMEN

El mercurio (Hg) es un metal líquido a temperatura ordinaria, además de ser el único metal conocido que
se mantiene líquido a 0ºC.  Todas sus formas (fundamental, orgánica e inorgánica) son tóxicas, con una
especial afinidad por el riñón y el sistema nervioso (9:719; 21). Aún siendo tóxico tiene bastantes
aplicaciones en el sector salud, de ahí la importancia de realizar un inventario de este metal en los hospitales
públicos y privados con capacidad mayor de 50 camas, ubicados en la Ciudad de Guatemala, por tratarse
de los centros del cuidado de la salud más grandes.

El estudio fue de tipo descriptivo y la información fue recolectada a través de una encuesta al personal de
cada uno de los servicios de los hospitales participantes, a través de la cual se identificaron las fuentes de
mercurio metálico presentes en cada uno de los servicios y se cuantificó el número de cada una de ellas.
Posteriormente, con datos teóricos, se procedió a convertir las unidades contadas de cada uno de los
focos del metal en cuestión en gramos, para presentar los resultados en dicha unidad, mostrando así la
cantidad de mercurio metálico presente en cada uno de los hospitales, por fuente y por la totalidad de los
12 hospitales incluidos en el estudio (8 públicos y 4 privados).

El resultado del inventario realizado fue de 26,781 g (26.781kg) de mercurio metálico en los  12 hospitales
participantes. La principal fuente de mercurio metálico fueron los  esfigmomanómetros (39.09%), seguido
por los termómetros (23.15%) y el mercurio utilizado en la colocación de amalgamas dentales (21.26%).
Se encontró una relación lineal directa entre el número de camas de los hospitales y la cantidad de
mercurio en cada uno de ellos, ésta última también relacionada con la variedad de especialidades con las
camas que cada centro asistencial cuenta. También se pudo concluir que los servicios de odontología,
emergencia, intensivo, cirugías y bodega son en general las áreas hospitalarias con mayor carga de mercurio
metálico.
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INTRODUCCIÓN

Desde hace tiempo la contaminación ambiental
con mercurio ha generado preocupación,
principalmente a nivel internacional, por lo que
es importante conocer sobre los daños que este
metal   pesado causa a la salud humana y al medio
ambiente; y poner en práctica medidas que ayuden
a eliminarlo y disminuir la exposición al mismo.

Europa, América del Norte  y algunos países de
América Latina (Brasil, Puerto Rico, Argentina)
han realizado inventarios de mercurio a nivel de
la industria, minería y sector salud, entre otros,
para determinar la cantidad de mercurio manejado
en estas áreas y conocer qué porcentaje del mismo
llega al ambiente, produciendo daños al mismo
(5; 6; 10; 24; 29). El Ministerio de Ambiente de la
provincia canadiense de Ontario y la EPA,
declararon que las emisiones de los incineradores
eran la cuarta mayor fuente de mercurio,
confirmando que los establecimientos de salud son
una de las principales fuentes de liberación de
mercurio a la atmósfera (50 toneladas anuales),
por las emisiones de la incineración de los residuos
médicos (3; 4; 17; 24).

Filipinas, India, Brasil, Cuba, Uruguay y Argen-
tina comenzaron los pasos para la eliminación del
mercurio en diversos establecimientos del cuidado
de la salud (24; 26).

Todo lo anterior ubica a los hospitales y centros
de atención médica como fuentes de exposición a
mercurio metálico, ya que un número consider-
able de instrumentos que contienen este metal
pesado se encuentran disponibles en los centros
asistenciales.  Mostrando la necesidad que Gua-
temala también realice inventarios de mercurio y
se una a este movimiento mundial de eliminación

del mercurio del sector salud, de ahí la importancia
de este trabajo, cuyos objetivos lograron
cumplirse.

MATERIALES Y MÉTODOS

Diseño del estudio: el estudio fue de tipo
descriptivo prospectivo

Muestra del estudio: los hospitales públicos y
privados con capacidad mayor de 50 camas,
ubicados en la ciudad de Guatemala, que desearon
participar en el estudio, los cuales fueron  12 , de
los  cuales 8 son públicos y 4 privados.

Metodología: Recolección de la información a
través de una encuesta realizada al personal de los
12 hospitales participantes. Los datos se obtuvieron
en todos los servicios de cada uno de los hospitales
y por cada fuente de mercurio metálico conocida,
se determinó la cantidad en gramos. Los valores de
referencia en gramos para cada una de las fuentes
de mercurio se obtuvieron mediante revisión
bibliográfica (1; 2; 5; 7; 8; 11; 12; 13; 14; 18; 19;
20; 28; 30). Al final se efectuó una propuesta a los
directores de los hospitales participantes en el
estudio para la sustitución de la mayoría de insumos
que contienen mercurio y que son factibles de ser
sustituidos, presentando las alternativas para
hacerlo.

OBJETIVOS

General: Realizar un inventario del mercurio
metálico presente en los hospitales públicos y
privados en estudio.

Específicos: 1. Determinar las principales fuentes
de mercurio metálico en los 12 hospitales que
participaron en el estudio.
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2.  Obtener datos cuantitativos acerca del mercurio
metálico que se utiliza en los hospitales más
grandes de la ciudad de Guatemala participantes.

3. Proporcionar alternativas para la sustitución de
los materiales hospitalarios que contengan
mercurio metálico por opciones más seguras y
menos tóxicas.

RESULTADOS

Con la realización de este estudio se encontró
que el total de mercurio metálico presente en los
12 hospitales incluidos en el estudio (tabla No.1),
fue de 26,781g (26.781kg). Los centros
asistenciales identificados como A (2.736kg), H
(4.252kg), L (6.111kg)y K (6.907kg) fueron los
que presentaron mayor cantidad del metal pesado
en cuestión,  representando el 10.21%, 15.88%,
22.82% y 25.79% del total de mercurio
encontrado, respectivamente (tabla No. 1 y
gráfica No. 1).

Al evaluar las distintas fuentes de mercurio
metálico incluidas en el estudio (sondas
gastrointestinales, termómetros,
esfigmomanómetros, fuentes no clínicas,
aparatos interruptores, amalgamas dentales y
alumbrado) se concluye que los
esfigmomanómetros representan la principal
fuente de este metal abarcando el 39.09% de la
totalidad de dicho metal pesado, y luego se
ubican los termómetros con un 23.15%;
posteriormente el mercurio metálico utilizado en
la elaboración de amalgamas dentales con un
21.26% y en menores cantidades se encontraron
los aparatos interruptores (9.48%), los aparatos
de uso no clínico con un 5.02%, el alumbrado
(1.63%) y las fuentes gastroenterológicas
(0.37%).    (gráfica No. 2).

DISCUSIÓN

Los resultados obtenidos revelan que el total de
mercurio metálico presente en los 12 hospitales
incluidos en el estudio, fue de 26,781g (26.781kg),
cantidad que de ser descargada al ambiente
provocaría graves daños al mismo y a los seres
vivos, debido a que el mercurio metálico es muy
volátil (se evapora entre 20-25ºC) (16:169), y se
absorbe en un 80% por los alveolos pulmonares;
se incorpora a los eritrocitos, depositándose
fácilmente en el cerebro y riñones  y por las
reacciones de oxidación y metilación que sufre,
favorece la biomagnificación (bioacumulación
progresiva del metal en los distintos niveles de la
cadena trófica)(9:721; 15; 22:7-9, 23; 25; 27).

Los hospitales A,H,L y K (listados en orden
ascendente) fueron los 4 hospitales con mayor
contenido de mercurio metálico, esto se debe
posiblemente a que éstos cuentan con la mayoría
de especialidades clínicas, teniendo además en
existencia la mayoría de fuentes de mercurio
metálico consideradas en el presente estudio;
también debe mencionarse que se encontró una
tendencia lineal directamente proporcional entre el
número de camas y la cantidad de mercurio
metálico, siendo los hospitales A, L y K, los centros
asistenciales de mayor capacidad ocupacional
incluidos en el estudio (gráfica No. 2).

Las fuentes de mercurio metálico tomadas en
cuenta para la realización de este trabajo fueron
los instrumentos gastroenterológicos (dilatadores
esofágicos, tubos cantor, Miller-Abbott, sondas de
alimentación y tubos sengstaken blakemore),
esfigmomanómetros, aparatos no clínicos
(barómetros, vacuómetros, manómetros y kits de
reparación de esfigmomanómetros), termómetros,
lámparas fluorescentes (lámparas de gas neón, de
sodio de alta presión/vapor de mercurio y lámparas
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ultravioleta), mercurio metálico utilizado en
amalgamas dentales y aparatos interruptores
(tubos de rayos X, baróstatos de sistema de vacío
y de calderas, switches de plataforma de
calentamiento y termostatos).

La cantidad de unidades de esfigmomanómetros
no es muy elevada, pero debido a la considerable
cantidad de mercurio metálico que contienen
(aproximadamente 81g por cada unidad) (12),
incrementa la contribución de los niveles del metal
pesado en cuestión, aún cuando la mayoría de los
hospitales participantes en el estudio utilizan
esfigmomanómetros anaeroides en mayor
proporción que los de mercurio.  Estos resultados
presentan similitud parcial con lo encontrado en
los inventarios de mercurio realizados en 1999 en
seis hospitales del norte de California (14), ya que
los esfigmomanómetros fueron las principales
fuentes de mercurio en estos centros.

Con el inventario solamente se encontraron sondas
Senkstaken Blakemore como fuentes
gastroenterólógicas, pues este tipo de fuente ha sido
sustituida por materiales no tóxicos, como tungsteno;
observándose que los hospitales J (20g), K (60g) y
L (20g) fueron los únicos que cuentan con ellas.

Los manómetros, clasificados como fuentes no
clínicas, están presentes solamente en 5 de los
hospitales participantes en el estudio, siendo el B
el que hace mayor uso de ellos (800g).

Los 12 centros asistenciales utilizan termómetros de
mercurio para control de la temperatura corporal de
los pacientes, siendo los hospitales K (1384g) y L
(2723g) los que cuentan con mayor cantidad de los
mismos.  Algunos de los nosocomios no requieren
grandes cantidades de esta fuente de mercurio
metálico, pues los usan eventualmente. Los

termómetros óticos y frontales también están siendo
utilizados como alternativa a los primeros en
mención en la minoría de los casos, el instrumento
con mercurio no ha sido sustituido en su totalidad.
Estas alternativas se emplean únicamente en
determinadas áreas, siendo una de ellas, pediatría.

Todos los hospitales incluidos en el estudio
contienen mercurio metálico correspondiente al
alumbrado, esto posiblemente, a que en el mercado
aún no se cuenta con lámparas fluorescentes libres
de dicho metal, solamente hay alternativas con
menor contenido del mismo. Los centros
asistenciales A (191.2g), K (162.3g)  y L (33.4g)
son los que mostraron el mayor contenido de
mercurio relacionado con el alumbrado, debido a
que son los de mayor tamaño e iluminación.  En
número, ésta fue una de las fuentes más abundantes,
pero por su bajo contenido del metal (0.006625g
en promedio) las cantidades en gramos no son tan
elevadas, como para las otras fuentes.

Los termómetros y las lámparas fluorescentes
fueron las únicas fuentes de mercurio elemental
que se encontraron en los 12 hospitales.

El inventario permitió determinar que en general
los servicios hospitalarios con mayor contenido
de mercurio metálico fueron los de cuidados
intensivos, emergencias, área de odontología,
cirugías y desde luego el área de bodega, pues
cuenta con los suministros de los hospitales.  Del
servicio de odontología es importante mencionar
que en los 5 hospitales que cuentan con dicha área,
ésta constituye el sitio con mayor concentración
del citado metal pesado.

Los resultados de este estudio proporcionan
información sobre la cantidad de mercurio metálico
que se utiliza en 12 de los hospitales más grandes de
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la Ciudad de Guatemala, la cual puede ser útil para
conocer el riesgo de exposición y contaminación con
este metal, y hacer un llamado para controlar las
emisiones de este material tóxico y establecer
controles del mismo e ir disminuyendo poco a poco
el uso que se le está dando.

CONCLUSIONES

1. El inventario de mercurio metálico realizado
en 12 hospitales (8 públicos y 4 privados)
reveló que la cantidad de mercurio metálico
presente en conjunto es de 26.781kg.

2. Los esfigmomanómetros son la principal
fuente de mercurio metálico en los hospitales
participantes, representando el 39.09% de la
totalidad del mercurio metálico contabilizado.

3. Los termómetros y el mercurio utilizado en
la colocación de amalgamas dentales son la
segunda y tercera fuentes principales de
mercurio metálico en los hospitales
incluidos en la investigación, mostrando
23.15% y 21.26% del total detectado,
respectivamente.

4. Los servicios de odontología, emergencia,
intensivo, cirugías y bodega son en general
las áreas hospitalarias con mayor carga de
mercurio metálico.

RECOMENDACIONES

• Realizar estudios de emisiones de mercurio
en el ambiente, principalmente a nivel de aire,
agua, peces y sedimentos marinos.

• Capacitar al personal de salud sobre la forma
adecuada de recolectar los desechos de
mercurio, dónde y cómo colocarlos para su
posterior tratamiento.

• Realizar inventarios de mercurio metálico,
orgánico e inorgánico en hospitales públicos

y privados anualmente para tener un dato
actualizado sobre la presencia del metal pesado
en los centros asistenciales e ir determinando
su disminución al unirse los hospitales a la
Campaña Mundial de eliminación de mercurio
en el sector salud.

• Cotizar y realizar un análisis económico para
evaluar la factibilidad de los hospitales de
sustituir las fuentes de mercurio por las
alternativas libres del mismo.

• Fomentar la creación de empresas que se
dediquen al reciclaje de lámparas
fluorescentes, mientras aparecen alternativas
totalmente libres del metal en cuestión.

• Implementar una ley nacional o política
pública que favorezca la eliminación del
mercurio de todas aquellas fuentes del
mismo que puedan ser sustituidas por
alternativas menos peligrosas y de igual o
similar eficacia.
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Gráfica No. 1

A continuación se observa una gráfica de barras mostrando las frecuencias de mercurio metálico (en gramos) encontradas
en cada uno de los hospitales estudiados, pudiéndose notar la diferencia existente entre cada uno de ellos.
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ANEXOS
Tabla No. 1: Esta tabla muestra los resultados totales (en gramos) del inventario de mercurio metálico,
clasificando los datos por  fuente de mercurio metálico, por hospital y presentando también la cantidad
total por todos los centros asistenciales estudiados. Además, se presentan los porcentajes de mercurio
metálico que corresponden a cada tipo de fuente con base en el total encontrado (26781g) y a cada
hospital.
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Gráfica No. 2

Esta gráfica permite observar las frecuencias de mercurio metálico encontradas en los 12 hospitales participantes en el
estudio, permitiendo comparar la cantidad correspondiente a cada tipo de fuente del metal en cuestión.

Gráfica No. 3

A continuación se observa una gráfica de dispersión en la que se relacionan las variables número de camas y gramos de
mercurio metálico para los 12 hospitales participantes en el estudio. Además, se muestra la línea de tendencia, notándose

una relación lineal directa entre las variables.
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