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EMISIONES DE PLOMO EN FUNDICIONES DE COBRE 

FUNDICION CHUQUICAMATA DE CODELCO CHILE 

Antecedentes Generales: Esta fundición con una capacidad de tratamiento del 

orden de 150.000 toneladas métricas de concentrado seco por mes, registra como su 

principal ingreso de plomo al sistema, los contenidos propios de este metal en sus 

concentrados que oscilan entre los 400-450 ppm para los concentrados PRECO (un 

2% de la carga total) y los 650 a 700 ppm para los concentrados normales (un 96% 

de la carga total). Es decir, el 98% de la alimentación de plomo al sistema, 

corresponde a la concentración de este metal en el mineral propio. Las otras fuentes 

de ingreso corresponden en orden de importancia, a las borras de la Planta de 

Tratamiento de Polvos (2,3%), al scrap de ánodos proveniente de las Refinerías 

Electrolíticas y a fundentes (sílice, carbonatos, etc). 

En los flujos de salida, se puede apreciar un abatimiento en la escoria de un 50, 1 % 

del plomo ingresado. Un 8,5% del plomo ingresado es retirado también en los· 

productos de la fundición, tales como ánodos de cobre a refinación , subproductos 

como polvos (4,3%), ácido sulfúrico (0,4%) y efluentes de plantas de ácido (0,5%). 

La emisión propiamente tal corresponde a 40,55 toneladas por mes, no considerando 

en esta metodología de balance las variaciones de inventario de circulantes de un 

mes a otro, con lo que se estaría log rando una recuperación de 58,7%, recuperación 

bastante baja para una fundición con plantas de tratamiento de gases y 

precipitadores electrostáticos. 

Proyecciones: Este es el primer análisis que se realiza para esta fundición con 

relación a este elemento, por lo cual es razonable asumir un cierto error del orden de 

un 20% a 30%. De hecho, los valores obtenidos para los contenidos de plomo en el 

material recirculado y asimismo los valores obtenidos para los efluentes y polvos 

deberían ser mayores. La recuperación global obtenida es solo comparable con una 
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fundición sin plantas de tratamiento de gases y no es el valor que se espera para una 

fundición de estas características tecnológicas, lo que significa que habría que 

precisar o repetir este balance para otros meses. Por otra parte, el comportamiento 

geológico del yacimiento induce a pensar que estos contenidos de plomo no deberían 

experimentar grandes variaciones en el corto plazo, sumándose a esto que los 

niveles de plomo encontrados en el PM10 de las estaciones de J-Bradford, San José, 

Auka Huasi y Ayquina registran una máxima de 0,06 µgr/m3, además que también 

está contemplado a futuro el traslado del campamento. 

En cuanto a la precisión del balance, ésta es fuertemente dependiente de la exactitud 

y/o grado de precisión de los análisis químicos, dados los grandes volúmenes 

involucrados en la entrada, en que las partes por millón de posibles desviaciones se 

tornan fundamentales para la magnitud de los valores en cuestión. Para los productos 

de egreso de la fundición, si bien los ánodos son pesados en romana, su contenido 

de plomo sólo representa un 3,3% del plomo ingresado al sistema, estimándose los 

otros productos retirados. 

Ch uq u icamata Ton/mes Recuperación Plomo en el PM1 O (µgr/m3) 

Entrada 98,087 Mínimo 0,01 

Salida 57,55 58,7% Promedio 

Emisión 40,53 Máximo 0,06 
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FUNDICION AL TONORTE DE NORANDA 

Antecedentes Generales: Esta fundición presenta una capacidad de tratamiento del 

orden de 38.000 toneladas métricas de materiales secos por mes. Los contenidos de 

plomo en la alimentación se registran principalmente en los concentrados de cobre 

adquiridos a terceros que si bien representan el 83% de la carga total ingresada al 

sistema, contribuyen con el 44% del plomo ingresado. Otro material incluido en la 

carga son las calcinas que representan un 8,3% (3.124 ton), pero contribuyen con un 

42,4% del plomo ingresado. La diferencia es- ingresada en ripios y cementos- de 

cobre. 

En los flujos de salida, se puede apreciar un abatimiento en la escoria de un 51,3% 

del plomo ingresado y otro 13,2% que se retira como producto de la variación de 

inventario de un mes a otro. Otro 4% del plomo ingresado es retirado en los 

productos de la fundición, tales como ánodos de cobre a refinación (3,2%), 

subproductos como ácido sulfúrico (O, 13%) y efluentes de plantas de ácido (0,3%). 

Llama la atención en este balance el gran contenido de plomo abatido en los sólidos 

de efluentes que representa un 41 ,8% del plomo ingresado. 

La emisión propiamente tal, corresponde entonces con los guarismos anteriores a 

2, 18 toneladas por mes, considerando en esta metodología de balance las 

variaciones de inventario de un mes a otro, con lo que se estaría logrando una 

recuperación de 94,2%, recuperación superior de la esperada para una fundición con 

este tipo de tecnología, lo cual ameritaría repetir este balance en otros meses del 

año. 

En todo caso, considerando una recuperación cercana al 80% se tendría una emisión 

del orden de 8 toneladas por mes. 

Proyecciones: Para esta fundición los contenidos de plomo dependen 

fundamentalmente de su estrategia comercial y por ende del mix de productos que se 
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decida tratar en un período dado. La principal fuente de ingreso de plomo con 

relación al tonelaje tratado corresponde a las calcinas, por lo cual alguna medida de 

reducción podría ser factible de adoptar al respecto . En cuanto al contenido de plomo 

en el material particulado PM1 O de las estaciones Antofagasta y Sur estos registran 

promedios mensuales de O, 17 y 0,34 µgr/m3. 

La recuperación de plomo esperada para esta fundición debería ser del orden de un 

80%, si la comparamos con otras fundiciones nacionales. Además, el hecho de ser 

una fundición maquiladora implica un estricto control de las leyes de los productos 

ingresados, por lo cual es esperable un buen grado de precisión en el material 

incorporado al proceso, lo que permite mirar con tranquilidad variaciones no 

esperadas en las concentraciones de ingreso. 

Alto norte Ton/mes Recuperación Plomo en el PM1 O (µgr/m3) 

Entrada 37,97 Mínimo Prom. 0,01 

Salida 35,79 94,2% Promedio 

Emisión 2,18 Máximo Prom. 0,34 
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FUNDICION POTRERILLOS DE CODELCO CHILE 

Antecedentes Generales: Esta fundición tiene una capacidad de tratamiento del 

orden de 43.200 toneladas métricas de concentrado seco por mes, con una ley media 

de 400 ppm de plomo contenido, lo que implica una carga nueva mensual de 17,28 

toneladas de plomo. 

En los flujos de salida, se puede apreciar un abatimiento en la escoria de un 50,5% 

del plomo ingresado y un 8% que se retira como producto de la variación de 

inventario de un mes a otro. Otro 1 ,2% del plomo ingresado es retirado en el principal 

producto de la fundición, tales como ánodos de cobre a refinación. No se registra aún 

el retiro de plomo en polvos de precipitadotes (que normalmente corresponde a un 

5% del plomo ingresado), debido a que estos equipos han sido puestos en marcha 

recientemente. A futuro será posible también registrar aún plomo en el ácido sulfúrico 

(0,3%) y en efluentes de plantas de ácido (0,4%). 

La emisión propiamente tal corresponde a 7 ,05 toneladas por mes, considerando en 

esta metodología de balance las variaciones de inventario de un mes a otro, con lo 

que se estaría logrando una recuperación de 60,0%, recuperación dentro de los 

índices esperados para una fundición con precipitadotes electrostáticos solamente. 

Proyecciones: La recuperación obtenida está dentro del rango esperado para una 

fundición de estas características tecnológicas. Por otra parte, los concentrados 

recibidos en esta fundición corresponden en partes iguales a concentrados propios y 

externos de contratos a mediano plazo, con leyes muy estables en esta impureza. 

No se conocen concentraciones de plomo en el material particulado PM1 O de las 

estaciones de monitoreo existentes en la ex Escuela D-4 o sector Chileno. En todo 

caso, el campamento actual está siendo erradicado, quedando sólo un sistema de 

hotelería , para el cual habría que solicitar la medición de este elemento en el material 

particulado PM 1 O en un futuro cercano. 
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Potrerillos Ton/mes Recuperación Plomo en el PM10 (µgr/m3) 

Entrada 17,28 Mínimo Desconocido 

Salida 10,23 60% Promedio 

Emisión 7,05 Máximo Desconocido 

FUNDICION HERNAN VIDELA LIRA DE LA EMPRESA NACIONAL DE MINERIA 

Antecedentes Generales: Esta fundición presenta una capacidad de tratamiento del 

orden de 27.000 toneladas métricas de materiales secos por mes. Los contenidos de 

plomo en la alimentación se registran principalmente (un 96,4%) en los concentrados 

de cobre alimentados. No obstante, se presenta la particularidad que uno de los 

concentrados alimentados que representa un 18,6% de la carga, aporta el 75, 1 % del 

plomo ingresado, lo cual representa una eventual posibilidad de reducir el ingreso de 

plomo al sistema a través de minimizar su ingreso. La diferencia con respecto al total, 

de 3,6% es ingresada en concentrados de oro y minerales de fusión directa. 

En los flujos de salida, se puede apreciar un abatimiento en la escoria de un 55,6% 

del plomo ingresado y otro 4,6% del plomo ingresado es retirado en los productos de 

la fundición, tales como ánodos de cobre a refinación y blister y un 6, 1 % es retirado 

en los riles. 

La emisión propiamente tal corresponde entonces a 37,77 toneladas por mes, lo que 

representa una recuperación de 66,4%, no considerando en esta metodología de 

balance las variaciones de inventario de un mes a otro, con lo que se estaría logrando 

una recuperación cercana al 70%%, recuperación que se podría considerar como 

factible para una fundición con este tipo de tecnología. En todo caso, considerando 

EOM/Unidad Ambiental Ministerio de Minería 



000622 7 

una recuperación cercana al 70% se tendría una emisión del orden de 33 toneladas 

por mes. 

Proyecciones: Para esta fundición los contenidos de plomo dependen 

fundamentalmente de sus abastecedores, principalmente de la pequeña y mediana 

minería. La principal fuente de ingreso de plomo con relación al tonelaje tratado 

corresponde a un cierto tipo de concentrados que aporta un 75% del plomo ingresado 

(85 toneladas cada mes) pero que significan sólo un 18,6% de la carga nueva, por lo 

cual alguna medida de reducción podría ser factible de adoptar al respecto. En cuanto 

al contenido de plomo en el material particulado PM1 O de las estaciones DE Copiapó, 

Paipote, Tierra Amarilla y San Fernando, estas registran valores máximos diarios de 

0,42 µgr/m3 en la estación del pueblo de San Fernando y de 1,08µgr/m3 en Tierra 

Amarilla. Este último valor fue registrado en circunstancias que la fundición se 

encontraba detenida, en el mes de abril de este año(*). 

Hernán Videla Ton/mes Recüperación Plomo en el PM10 (µgr/m3) 
L. 

Entrada 112,47 Mínimo 0,12 

Salida 74,70 66,4% Promedio 

Emisión 37,77 Máximo *1,08* 
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FUNDICION CHAGRES DE DISPUTADA DE LAS CONDES 

Antecedentes Generales: Esta fundición presenta una capacidad de tratamiento del 

orden de 41 .000 toneladas métricas de materiales secos por mes. Los contenidos de 

plomo en la alimentación se registran en su totalidad en los concentrados de cobre 

alimentados y corresponden a 6, 1 toneladas por mes. 

En los flujos de salida, se puede apreciar un abatimiento en la escoria de un 50,8% 

del plomo ingresado y otro 15,7% del plomo ingresado es retirado en los productos de 
~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~-

la fundición, tales como circulantes (12,9%), ácido sulfúrico (2%), y blister (0,9%). 

La emisión propiamente tal corresponde entonces a 2,04 toneladas por mes, lo que 

representa una recuperación de 66,6%, no considerando en el balance las 

variaciones de inventario de un mes a otro, con lo que se debería lograr una 

recuperación superior al 70%%, recuperación que se podría considerar como mínima 

factible para una fundición con la mejor tecnología del país. En todo caso, 

considerando una recuperación cercana al 70% se tendría una emisión del orden de 

1,8 toneladas de plomo por mes. 

Proyecciones: Para esta fundición los contenidos de plomo dependen 

fundamentalmente de su abastecimiento, principalmente propio y que presenta los 

contenidos de plomo más bajos de la industria (200 ppm como máximo). En cuanto al 

contenido de plomo en el material particulado PM1 O de las estaciones de Lo Campo y 

Catemu, estas registran valores máximos promedio de 0,022 y 0,036 ~Lgr/m3. 

Chagres Ton/mes Recuperación Plomo en el PM1 O (µgr/m3) 

Entrada 6,1 Mínimo 0,022 

Salida 4,06 66,6% Promedio 

Emisión 2,04 Máximo 0,036 
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FUNDICION VENTANAS DE LA EMPRESA NACIONAL DE MINERIA 

Antecedentes Generales: Esta fundición con una capacidad de tratamiento del 

orden de 32.565 toneladas métricas de concentrado seco por mes, registra como su 

principal ingreso de plomo al sistema los contenidos propios de este metal (3.300 

ppm) en sus concentrados y que alcanzan a 107,5 toneladas de plomo. Las otras 

fuentes de ingreso corresponden a recirculación de blister externo y scrap de ánodos, 

los cuales aportan 2,9 toneladas por mes. Se tiene así una entrada mensual de 110,4 

toneladas de plomo en esta fundición . 

En los flujos de salida, se puede apreciar un ·abatimiento en la escoria y otros sólidos 

de un 80,6% del plomo ingresado. Otro 5,6% del plomo ingresado es retirado en los 

productos de la fundición, tales como ánodos de cobre a refinación. 

La emisión propiamente tal corresponde a 15, 17 toneladas por mes, considerando en 

esta metodología de balance las variaciones de inventario de un mes a otro, con lo 

que se estaría logrando una recuperación de 86,3%, recuperación dentro de los 

índices esperados para esta fundición. 

Proyecciones: A futuro se espera mantener esta recuperación, como resultado de 

las mejoras operacionales que está efectuando Enami. En cuanto a la ley esperada 

de plomo en los concentrados, esta fundición opera con concentrados provenientes 

de la pequeña y mediana minería, por lo que estaría afecta a variaciones en la ley de 

alimentación para este metal, la cual no es penalizada comercialmente. Los niveles 

de plomo encontrados en el material particulado PM1 O de las estaciones Puchuncaví, 

Los Maitenes, La Greda, V.Alegre y Sur registran valores promedio mensual mínimos 

de O, 11 ~tgr/m3 y máximos de 0,92 ~tgr/m3, especialmente en los meses de invierno .. 

Los mayores problemas han sido detectados en la estación Los Maitenes que registra 

para 1998 una concentración promedio anual de 0,60 ~tgr/m3 . 
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Ventanas Ton/mes Recuperación Plomo en el PM1 O (µgr/m3) 

Estación Los Maitenes 

Entrada 110,4 Mínimo 0,24 

Salida 95,2 86,3% Promedio 0,60 

Emisión 15,17 Máximo 0,92 

FUNDICION CALETONES DE CODELCO CHILE 

Antecedentes Generales: Esta fundición con una capacidad de tratamiento del 

orden de 105.000 toneladas métricas de concentrado seco por mes, registra como su 

principal ingreso de plomo al sistema, los contenidos propios de este metal en sus 

concentrados y que oscila entre los 578 ppm para los concentrados propios (un 99% 

de la carga total), es decir, el 94,5% de la alimentación de plomo al sistema 

corresponde a la concentración de este metal en el mineral propio. Las otras fuentes 

de ingreso corresponden a 51 toneladas de ripios con un 6,67% de plomo. 

En los flujos de salida, se puede apreciar un abatimiento en la escoria de un 36% del 

plomo ingresado y otro 28,2% que se retira como producto de los precipitadotes. Otro 

4,5% del plomo ingresado es retirado en los productos de la fundición, tales como 

ánodos de cobre a refinación (1,9%), subproductos como ácido sulfúrico (0,2%), 

pérdidas de manejo (0,3%), riles (1,74%), diferencia de circulantes (0,56%). 

La emisión propiamente tal corresponde a 19,58 toneladas por mes, considerando en 

esta metodología de balance las variaciones de inventario de un mes a otro, con lo 

que se estaría logrando una recuperación de 68,7%, recuperación dentro de los 

índices esperados para una fundición con solo una planta de tratamiento de gases y 

precipitadotes electrostáticos. 
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Proyecciones: A futuro se espera un aumento de la recuperación, como resultado de 

la instalación de una segunda planta de ácido sulfúrico. En cuanto a la ley esperada 

de plomo en los concentrados, esta fundición opera con concentrados propios, por lo 

que no está afecta a mayores incertidumbres. Por otra parte, a recuperación global 

obtenida está dentro del rango esperado para una fundición de estas características 

tecnológicas. Los niveles de plomo encontrados en el material particulado PM 1 O de 

las estaciones Coya Población y Coya Club registran una mínima de 0,01 y una 

máxima de 0,06 µgr/m3, por lo que no se visualizan mayores impactos. En cuanto a 

la- precisión-del-balance-;-esta- es- faertemente-dependiente-del-gradu-de-precisiórrd·e 

los análisis químicos, dados los grandes volúmenes involucrados en la entrada, en 

que las partes por millón de posibles desviaciones se tornan fundamentales para la 

magnitud de los valores en cuestión. 

Caletones Ton/mes Recuperación Plomo en el PM10 (µgr/m3) 

Entrada 62,6 Mínimo 0,01 

Salida 43,02 68,7% Promedio 

Emisión 19,58 Máximo 0,06 
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CUADRO Nº 1 

BENCHMARKING EMISIONES DE Pb EN FUNDICIONES (1999) 

CHUQUI ALTONOR POTRERIL H.VIDELA CHAGRES VENTANAS CALETON 

Flash+CT+ 
TE LOS 

CT+QEP Flash+Ps CT+PS 
ES 

Rev+CT+P 
P"S Rev+PS s CT+PS 

Ley 4 .200 1.012 400 4 .200 159 3.300 611 
entrada 
(ppm) 

Entrada 98,09 37,5 43,2 112,5 41 ,0 110,4 102,4 
(Times) 
Recup. 50,1% 51,3% 50,5% 55,6% 50,8% 80,6% 36,0% 
escoria 

Recup. 3,4% 3,2% 1,2% 4,6% 0,9% 5,6% 1,9% 
blister 

Recup. 0,5% 0,3% o 6,1% o n.d 1,74% 
Riles 

Recup. 4,3% n.d n.d o o n.d o 
Polvos 

Recup. 0,4% 0,13% o o 2,0% n.d 0,2% 
Ácido 

Recup. o 41,8% o o o o o 
Sólidos 
efluente 

Circul. o 13, 17% 7,5% o 12,9% n.d 0,56% 

Emisión 40,55 2, 18 7,05 37,77 2,04 15, 17 19,58 
(Times) 

% de 41,3% 5,8% 16,3% 33,6% 5% 13,7% 19,1% 
emisión 

µgr/m3 0,01-0,06 0,01-0,34 Sin inf. 0,12-1,08 0,02-0,04 0,24-0,92 0,01 -0,06 
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CUADRO Nº 2 

RESUMEN GENERAL FUNDICIONES 

FUNDICION ENTRADA SALIDA EMISION RECUP CONC. de Pb 
en PM10 
µgr/Nm3 

CHUQUIC 98,09 57,54 40,55 58,7% 0,01 -0,06 

ALTONORTE 37,97 35,79 2,18 94,2% 0,01-0,34 

POTRERILL 17,28 10,23 7,05 60,0% No data 

H.VIDELA L. 11 2,47 74,70 37,77 66,4% 0,12-1,08 

CHAGRES 6, 1 4,06 2,04 66,6% 0,02-0,04 

VENTANAS 110,41 95,24 15, 17 86,3% 0,24-0,02 

CALETONES 62,60 43,02 19,58 68,7% 0,01-0,06 
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CUADRO Nº 3 

DISTRIBUCION PORCENTUAL PROMEDIO DE PLOMO EN FUNDICIONES DE 

CONCENTRADOS DE COBRE (Caso típico: Con H.Flash, CT y CPS) 

REACTOR EN EN EN EJE o Concentración Le~en 
GASES POLVOS ESCORIA METAL Pb en Cucons cobre 

BLANCO Eje 

CT 25% 15% 25% 35% 500 ppm 70% 

H. Flash 15% 10% 10% 65% 90 ppm 55% 

CPS 43% 2% 43% 1% 

Blister 

H. Anodos 85% 15% 

ánodos 

TOTAL 45% 10% 42% 3% 

ánodos 
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INFORME DE LA ESTIMACION DE EMISIONES DE PLOMO AL AIRE POR 

EFECTO DE LAS FUENTES MOVILES 

l. INTRODUCCION 

El presente documento contiene el resultado de las estimaciones de emisión de plomo al aire 
producto de las fuentes móviles que circulan por el territorio nacional. Tales fuentes 
coITesponden específicamente a los vehículos que utilizan gasolina como combustible. 

2. ANTECEDENTES CONSIDERADOS 

Los antecedentes utilizados para las estimaciones son las siguientes: 
- Pre Informe Final del Estudio "Preparación de Antecedentes Técnico Científi co para la 

-----..-. la\Joración de la Nomrn de calidad prirrifiliaaeFiomo' ', de la onsu tora GRED1S'-. -------

- Estadísticas de consumo de gasolinas con y sin plomo proporcionadas por la SEC del año 
1997. 

- Proyecciones de consumo de gasolinas con y sin plomo proporcionadas por ENAP, para los 
años 2000, 2005, 2010 y 201 5. 

A partir de estos antecedentes se identificaron y construyeron dos escenarios de estimación y 
evolución de las emisiones de plomo al aire, producto del uso de gasolinas por parte de los 
vehículos. 

3. SUPUESTOS BASICOS 

Para estimar la cantidad de emisiones de plomo producto de fuenets móviles se recurrió a los 
siguientes supuestos: 

a) La presencia de plomo en las gasolinas viene dada por la norma que regula la composición 
de tales combustibles, y que es la que se presenta en la siguiente tabla. 

Máxima Concentración de Plomo en Gasolinas de Chile 
Región Gasolinas Con Plomo Gasolinas Sin P lomo 

Metropo litana 0,4 .gr / lt 0,013 gr / lt 
Resto del País 0,6 ,gr/ lt 0,013 .gr/ lt 

Estos valores máximos permitidos constituyen el escenario más desfavorable y por lo tanto más conservador para 
el análisis. 

b) La emisión de plomo al aire consti tuye sólo un porcentaje del total de plomo contenido en 
las gasolinas. Este porcentaje corresponde a los que a continuación se ind ican, y cuya 
referencia está en el trabaj o "Locating and Estimating Air Emissions from Sources of Lead 
and Lead Compounds" de la US Enviro1m1ental Protectio Agency, de Mayo de 1998, y que 
fue reportado por el estudio de GREDIS. 
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Porcenta'e de Plomo Emitido a la Atmósfera, se ún Ti o de Vehículo 

Ti o de Vehículo Plomo Emitido a la Atmósfera 

Libera el 75% del lomo a la atmósfera 

c) En consecuencia la cantidad de plomo que se libera a la atmósfera por cada litro de gasolina 
consumida en el país. 

C 'd d d P I anti a e orno L 'b d d L' d G r c 1 era o por ca a 1tro e asoma 'd onsum1 o 
Región Gasolinas Con Plomo Gasolinas Sin Plomo 

Metropolitana 0,30 gr/ lt 0,0052 gr/ lt 
Resto del País 0,45 gr/ lt 0,0052 gr/ lt 

4. ESTIMACION DE CONSUMO DE GASOLINAS 

Como se desprende del acápite 3 de este documento, la estimación de emisiones de plomo a la 
atmósfera de fuentes móviles, depende principalmente de la cantidad de gasolinas que 
consumen en el país y su proyección futura. En este ejercicio se han considerado dos 
estimaciones. Una de ellas corresponde a la efectuada por el consultor GREDIS, en base a cierto 
estudio econométrico no repo11ado; la otra estimación corresponde a la proporcionada por 
ENAP, considerando un escenario pesimista de desarrollo económico del país (mayor retardo en 
la salida de las gasolinas con plomo del mercado). 

Los valores reportados por GREDIS corresponden a las emisiones esperadas que indica la tabla 
del Anexo A, para los años 1997, 2000, 2005 y 2010. El resto de los valores presentados en 
dicho anexo, han sido estimados mediante interpolación lineal. 

Por su parte, los valores estimados a partir de los antecedentes de la SEC para 1997 y de la 
ENAP para los años 2000, 2005 y 2010 son los presentados en el Anexo B. De igual forma, el 
resto de los años fueron obtenidos interpolando linealmente. 

El siguiente gráfico ilustra sobre los resultados obtenidos para cada uno de los escenarios de 
análisis (estimación GREDIS y estimación ENAP). 

5. CONCLUSIONES 

De los resultados presentados se concluye que, independiente del escenario de análisis, las 
emisiones de plomo de fuentes móvi les irán di sminuyendo drásticamente en los próximos años, 
tal como ya lo han venido haciendo desde la aplicación de la exigencia de contar con sistemas 
de contro l de emisiones para los vehículos nuevos que se comercializan en el país, desde 1992. 

En consecuencia, junto con determinarse que las emisiones de plomo irán bajando, es claro que 
la medida de control, ya se encuentra en aplicación. 
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Comi t é Operativo y Ampliado 
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·Propuestos de Me todclogios paro defo11r el wlor di!! ,.._,rr¡.a 

l.'.ci rt cs 03 de Agosto 
·5cm1ria rio est udio 

"' 

CONSIDERACIONES PARA DETERMINAR VALOR DE NORMA 

Nivel Pb en sangre occ.ptoble a 
niw.I internacionol 

Recomuiddciont.s y de norma 
yexpuitncio 
intu~ciC)n) I 

O~IS 

EEtJU 
Comunit!Jd Eurof'.'J. 
Su1r.1 

Nivel Pb en sorigrc 
en población general en el país 

Niveles de pLorno en aire 
o lo largo del país 

C>f:terminor valor 
de norma 

Rc.laci6n Nivel de Pb en songre en 
re.lacióna nivele.s de Pb en aire 

(OMS) 

Grupo de Trabajo 

Objetivo: 
Generar propuestos de valor de norma en base a 
metodología y los siguientes antecedentes: 

Estudios disponibles 
- I nformes de Grupos de Trobaja 

Otras {Expediente) 

Composición: 
CONAMA Depto. Descontaminación, Piones y 
Normas( coordinador) 
Ministerio de Salud 
Ministerio de Minería 
Ministerio de Transporte 

000636 

METODOLOGIA 
DEFINICION VALOR NORMA 

h\ETODOLOGIA 

Se generarán los siguientes informes de los GT 

Plomo en Población y Plomo en Aire 
Metodologías de Medición 
Fiscalización 
Normas Internacionales 
Emisiones de plomo· 

· Se formará un nuevo Grupo de Trabajo 

Actividades: 

Generar alternativos de procedimiento de 
determinación de lo norma 

Análisis de las alternativas (información disponible. 
ventajas, desventajas, etc.) 

Discusión en Comité Operativo 

· Elección de la alternativo y desarrollo en detalle 
Discusión en Comité Operativo y Ampliado 

· Generar propuesta de norma en base a alternativa 
seleccionada 

Discusión en Comit é Operat ivo y Ampliado 
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PROXIMOS 
PASOS 

000637 

·Ent ,.ega de informes de GT (agosto) 

·Reuniones de GT Valor de Norma (agosto) 

·Reunión Comité Operativo (30 de agosto) 

·Reuniones GT Valor de Norma 

·Reunión Comité Operativo y Ampliado (1 3 de sept iembre) 
·Presentación Metodologías de Medición 
·P,.esentación Procedimiento para det erminar valor norma 
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Norma de Calidad Primaria de Plomo en Aire 

ACTA DE REUNION DE COMITÉ OPERATIVO Y COMITÉ AMPLIADO 

FECHA REUNION : 2 de Agosto de 1999 
LUGAR : CONAMA -Santiago 
HORARIO :. 15:00 - 17:30 lu-s. 

ASISTENCIA: 

Andrei N. Tchernitchin 
Bartolomé Alfara 
Elliot Cohen Jimenez 
Anibal Mege 
Fernando Cacho 
Richard Vargas 
Ramón Gutie1Tez 
Jaime Retamal 
Manuel Cortés 
Erwin Oyanader 
Carlos Salvo 
Rodrigo Cerda Candia 
Andrea Varas 
Juan Sanchéz Cortéz 
Bedrich Macas Kusák 
Flabia Liberona 
María Angéliza Ruiz-Tagle 
Rodrigo Lucero 
Maritza Jadrijevic 
Andrea Urrutia 

Tabla: 

Colegio Médico de Chile 
CODELCO 
Fundición Alto Norte 
SOFOFA 
Intendencia R.M. 
Servicio de Salud de Concepción 
SEC 
MTI (Subsecretaría. Transportes) 
S. Salud Antofagasta 
Min. Minería 
SON AMI 
O.P.S 
CNE 
SESMA 
RENACE 
RENACE 
CONAMA II Región 
CON AMA 
CON AMA 
Memorista Universidad de Chile 

1. Presentación de propuesta de metodología para establecer el valor de la norma 

2. Presentación Avance del grupo de trabajo "Emisiones de plomo" 

3. Presentación de avances del grupo de trabajo" Fiscalización" 

Desarrollo: 

1.- Andrea Muñoz presenta el estado de avance del proceso dando cuenta de las reuniones de 
los grupos de trabajo. 
Presenta además los antecedentes generales y resultados de estudios realizados por CENMA. 
Presenta la metodología para detern1inar el valor de la norma, el grupo de trabajo, las 
actividades programadas y su cronograma. 

2. El Sr. Manuel Cortéz del Servicio de Salud de Antofagasta presenta el trabajo del grupo de 
fiscalización. En esta presentación se plantean las siguientes preguntas. 
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El Representante de SONAMI pregunta como se va a financiar la fiscal ización. Se indi ca que 
esto no está aun definido, pero que sería lógi co aprovechar las redes y recursos ya existentes de 
los Servicios de Salud. 

El S.S. de Concepción advierte que debe ponerse atención en las otras vías de ingreso del 
plomo al organismo, a lo cual se responde que esto sería materia de otra norma. 

Se plantean una serie de dudas respecto a incluir los valores de plomo en sangre en el sistema 
de fiscalización( SONAMI, ENAMI), ya que si la vía de ingreso no fuera la inhalación, este 
sería un indicador biomédico que no reflejaría la situación que se esta normando. Además se 
plantea que la norma debe controlarse midiendo sólo el plomo en aire, y que el plomo en 
sangre es un problema de salud pública, que puede provenir de otros factores y por lo tanto debe 
ser independiente de la norma. 

Se exponen varios argumentos contrarios a la posición anterior ( SESMA, Colegio Médico, 
Servicios de Salud Antofagasta y Concepción, CONAMA II Región , CONAMA, Min. 
Transportes). Si bien estos indicadores no van explícitamente en la n01ma son una buena 
he1nmienta para pesquisar si la norma se está cumpliendo o si hay otros factores que están 
incidiendo en los valores de plomo en sangre. CONAMA por su parte recuerda el objetivo del 
grupo de fiscalización, que es apoyar la aplicación de la norma con un plan inicial que prepare 
el camino que deberán desarrollar los Servicios de Salud como entes fi scalizadores. 
Además se indica que el nivel de plomo en sangre es un indicador que se obtiene fácilmente y a 
bajo costo, por lo cual puede ser una henamienta para priorizar las zonas en que deberá 
monitorearse plomo en calidad de aire y de esta manera optimizar los recursos disponibles para 
la fiscalización de esta norma. 

3.- Rodrigo Lucero presenta el trabajo del grupo de emisiones. 

Emisiones de fuentes móviles 
El representante del Ministerio de Transportes explica las diferencias entre las estimaciones 
realizadas por la consultora GREDIS y lo entregado por la estimación de ENAP de las emisiones 
de las fuentes móviles. 
El Colegio Médico pregunta por qué no plomo de la gasolina pasa al aire . M. Transpo1tes 
responde que según la E.P.A., el 75 % del Pb se emite al aire en los vehículos no catalíticos, y el 

-------40--º/o-en-el-eas0-de--l0s-vehíeul0s-eatalítie0s~e--s0lieüa-ex-pJ.iear-dende--queda-retenide-el-pl0m0~, -------­
ª lo cual la Srta. Unutia indica que una parte queda en el tubo de escapes del vehículo, otra parte 
en el catalizador. M. Transp011es se compromete a averiguar para dar una respuesta más 
completa. 

Emisiones de Fundiciones 
Después de la presentación de los datos de emisiones, MINMIN indica que la información tiene 
algunas incertezas y que se está trabajando para precisar la infonnación. CODELCO indica que 
los sistemas de control deberían dar cuenta de una mayor captura de Pb, sin embargo en los 
balances de masa esto no se refleja. 

El S. Salud de Concepción indica que es necesario incorporar la información entregada por el 
mismo, respecto a los contenidos de Pb en la madera, ya que según sus propios estudios se 
encuentra hasta 30 ppm. en las cenizas de leña, y dados los volúmenes de leña que se queman en 
la R. M y en Temuco esta sería una fuente de Pb no despreciable. 



RENACE indica que las pinturas y la loza son fuentes que se deberían considerar. La SOFOF A 
aclara que en Chile el Pb se usa como pigmento sólo en algunos tipos de pinturas, y que las 
pinturas empleadas para la fabricación de objetos utilizados por nifios, e liminaron hace tiempo 
el plomo. El Colegio Médico sefiala que el problema está el las pinturas antiguas, que al rasparse 
para repintar, se liberan cantidades importantes de plomo. Agrega además que no hay 
fi scalización de las pinturas importadas y en juguetes para nifios y lápices. 

La Srta. Urrutia dice que hay considerar que los factores de emisión utilizados para estimar las 
emisiones de las fundiciones secundarias de plomo, es decir las recuperadoras de baterías, 
corresponden a la E.P.A. Esto arroja resultados que no reflejan la situación real del país ya que 
aquí se usan hornos rotatorios y procesos batch, distintos a los utilizados en E.E.U.U. 

An'clrea Muñoz 
Depto. Descontaminación, Planes y Normas 

CON AMA 



000641 
Norma de Calidad Primaria de Plomo en Aire 

ACTA DE REUNION DE COMITÉ OPERATIVO Y COMITÉ AMPLIADO 

FECHA REUNION : 3 de Agosto de 1999 
LUGAR : CONAMA -Santiago 
HORAIUO :.10:00 - 13:30 hrs . 

ASISTENCIA : 

Andrei N. Tchernitchin 
Fernando Cacho 
Boris Didic 
Richard Vargas 
Ramón Gutien-ez 
Jaime Retamal 
Manuel Cortés 
Erwin Oyanader 
Carlos Salvo 
Andrea Varas 
Juan Sanchéz Cortéz 
Bedrich Macas Kusák 
Flabia Liberona 
Germán Oyola 
Rodrigo Lucero 
Maritza Jadrijevic 
Andrea Unutia 

Tabla: 

Colegio Médico de Chile 
Intendencia R.M. 
R.P.C 
Servicio de Salud de Concepción 
SEC 
MTI (Subsecretaría. Transportes) 
S. Salud Antofagasta 
Min. Minería 
SON AMI 
CNE 
SESMA 
RENACE 
RENACE 
CONAMA VIII Región 
CON AMA 
CON AMA 
Memorista Universidad de Chile 

1. Seminario sobre estudio " Preparación de Antecedentes Técnicos - Científicos para la 
Elaboración de la Norma de Calidad Primaria de Plomo en Aire": 

Temas presentados: 

• Efectos del plomo en la salud 
• Fuentes emisoras de plomo en el país 
• Tecnologías de abatimiento de emisiones 
• Diagnóstico de plomo en el aire del país. 

Desarrollo 
A la presentación de las fuentes emisoras se hicieron las siguientes observaciones: 
ENAMI indica que en la estimación de las emisiones de plomo provenientes de las 
fundiciones de cobre , no se consideraron las plantas de ácido, lo cual no tiene sentido. A 
esto se respondió que la estimación se hizo con la escasa información entregada por las 
fundiciones. 
R.P.C indica que faltó considerar las emisiones provocadas en el proceso de reciclado de 
baterías, que son más de 3.000.000 anuales, lo que equivale a aproximadamente a la 
emisión ton/plomo al año. 
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El Colegio Médico señala que hay 6 fundiciones clandestinas en la R. M, que deberían 
considerarse. 
El S. De Salud de Concepción acota que no se han considerado las emisiones provenientes 
de la quema de leña. 

Respecto a la presentación de plomo en aire, el Colegio Médico señala que la población 
Santa María presentó valores más altos de plomo en sangre y que la calidad del aire es 
buena. Se indicó que en el caso de los acopios debe medirse plomo en el PTS. 

Andrea Muñoz 
Depto. Descontaminación, Planes y Normas 

CON AMA 
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COMISION NACIONAL DEL MEDIO AMBIENTE(CONAMA) 
UNIDAD DE DESCONT AMINACION, PLANES Y NORMAS 

Con fecha 06 de Agosto de 1999 se archivó bajo el número que a continuación se indica el 
siguiente antecedente para la elaboración de la norma de calidad primaria para plomo en el 
aire: 

9-NOR-3/98: lnfonne Final "Estudio de prevalencia para determinar el nivel de 
plomo en sagre de niños preescolares y escolares en la Región 
Metropolitana, realizado por el Cenma. 

Jefe DeP, . es inación, 
lanes y N01m s 
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A Pilot Study of Lead and Cadmium Exposure in Young Children in Stockholm, 
Sweden: Methodological Considerations Using Capillary Blood Microsampling 

M. Berglund 1
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1 Institute of Environmental Medicine. Karolinska Institute. Box 2 10, S-171 77 Stockholm. Sweden 
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Abstract. A capillary blood microsampling technique was 
tested among urban young children in Stockholm. Blood lead 
(BPb) and hemoglobin (Hb) concentrations were determined in 
capillary blood obtained by fingerstick from 41 children, 13-20 
months old , and the accompanying parent. The quality control 
included control for lead (Pb) and cadmium (Cd) contamination 
of material and equipment used for blood sampling, washing 
procedures for the hands and fingers to be punctured, compari­
sons of Pb and Cd concentrations in blood obtained by finger­
stick and by brachial vein puncture from the same individuals , 
ana lysis of externa! quality control samples for Pb and Cd in 
blood together with the collected samples, and evaluation of the 
analytical performance using linear regression analysis. 

The results showed that blood sampling material may con­
taminate the blood samples with amounts of Pb and Cd that 
would seriously influence the monitoring results in the low 
concentration range ( < 100 µ g Pb/L and < 1 µ g Cd/L). How­
ever, it is possible to obtain reliable BPb concentrations (> 10 
µg Pb/L), but not BCd concentrations ( < 1 µ g Cd/L), with the 
capillary blood microsampling technique tested provided that a 
strict quality control is applied. The sampling procedure tested 
was well accepted by the children and their parents. The chil­
dren 's median BPb concentration (27 µ g/L; range 9-73 µ g/L) 
was simi lar to the median BPb concentration of their parents 
(27 µ g/L; range 7-74 µ g/L). However, the correlation between 
child and parent BPb concentrations was poor (R2 =0.20), 
which may indicate different sourcés to Pb exposure in children 
and parents. 

Soil and dust are potential sources of lead exposure among 
young children. Severa! studies have demonstrated an associa­
tion between blood lead (BPb) concentrations in small children 
and lead in soil and dust (Rabinowitz and Bellinger 1988; 
Thomton et al. 1990; Levallois et al. 1991; Baghurst et al. 
l 992a; Weitzman et al. 1993) , originating from vehicle exhaust 

Correspondence to: M. Berglund 

emission (leaded gasoline), mining and smelting activities, in­
dustrial emissions , and leaded paint. Airbome lead deposited 
on the ground forms insoluble complexes with organic materi­
als , or salts, or is absorbed into soil minerals, which lead to 
accumulation in the top soil !ayer. Lead is transferred to the 
indoor environment via soil \and dust and airbome particulate. 

Lead concentrations in soi l and dust may range widely. In 
urban areas, median top soil lead concentrations of 300 µ g/g, 
and indoor dust concentrations of 500 µ g/g have been reported 
(Thomton et al. 1990). The~e are only limited data available on 
lead concentrations in soil and dust in Stockholm. In 1989, lead 
concentrations in top soil were in the range of 30-300 µ g Pb/g 
soil dry weight (Victorin et al. 1990). A median concentration 
of 360 µ g Pb/g indoor dust have been reported (90-percentile: 
850 µ g/g; Bruaux and Svartengren 1985). These data indicate 
that lead concentrations in soil and dust in Stockholm are egua! 
to other urban areas. ) 

The lead content of gasoline has decreased from about 0.8 
g/L in 1963 to O. 15 g/L in 1981. U nleaded gasoline has been 
available at most gas stations since 1987. About 90% of the 
petrol distributed today throughout the country is unleaded (The 
Petroleum Institute, Stockholm, personal communication) . The 
BPb concentration in the general adult population in Sweden, 
including school children, has decreased (Elinder et al. 1986; 
Schütz et al. 1989; Vahter et al. 199 1) with the decreasing lead 
concentrations in gasoline and thereby decreasing air lead con­
centrations (0.2 µ g Pb/m3 downtown Stockholm, 20% of the 
concentrations meas u red i ~ 1979, Stockholm Environmental 
Administration, personal cdmmunication). A gradual replace­
ment of food caos with lead !oldered side seams by welded cans 
or other types of packages may also have contributed to the 
lowered blood lead concent~ations (Jorhem and Slorach 1987). 

There is a lack of BPb datr in Sweden for the age group most 
at risk . Children between 1 ~nd 3 years of age are most at risk 
for exposure to lead in soil and dust through their normal 
hand-to-mouth activities. The younger children have a higher 
gastrointestinal uptake of Ieád, and are more susceptible to lead 
related neurobehavioral to~icity than are older children and 

1 

adults (Ziegler et al. 1978; 1 avis 1990). Severa! recent studies 
have linked low-level lea exposure in early development/ 
childhood with disturbances in early physical and mental devel-
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Table l. Amounts of lead (Pb) and c dmium (Cd) in leach solutions after approximately 18 h of leaching (detection limits, i.e., mean of 
blanks + 3 SD of mean of blanks, or the

1 
median and range of metal amounts detected. are given) 

Leakage tests j ng Pb ng Cd 

Minilance® (CCS Clean Chemical Sweden AB. Borliinge. Sweden) 
Unopened packages j 
White lancets in about 5 g of ac id (N =¡ 5) 
Green lancets in about 5 g of acid (N =¡ 6) 
Opened package 
White lancets, from a hospital laborato,. in about 5 g of acid (N = 6) 

Sampling spoon (Microvette®, Sarsted AB. Landskrona. Sweden), 18 h 
In 12- 13 g of acid (N = 5) 

In 5 g of acid (N = 6) 

Acid washed prior to test 
In 5 g of acid (N = 6) 

Detection limits in acid solution 

opment and in later intellectual functioning in young childre'n 
(Bellinger et al. 1987, 1991 , 1992· Dietrich et al. 1991, 1992; 
McMichael et al. 1988; Baghurst et al. l 992b; Needleman et 
al. 1990). On the basis of recent i~vestigations, demonstrating 
neurotoxic and other adverse effects of lead at BPb concentra­
tions of about 100 µg/L, and poss"bly lower, with no apparent 
threshold, the U.S. Centers for Disease Control (COC) reduced 
the intervention concentration fro~ 250 µg Pb/L blood to 100 
µ g Pb/L (0.48 µm ol Pb/L), and ~roposed a concentration for 
medica! treatment of 200 µg Pb/L koc, 1991) . 

Against the background of the f vidence of neurobehavioral 
effects at very low concentration~ of lead in blood, there is a 
need to screen potentially lead ex¡:¡osed young children. Deter­
mination of BPb is widely used forJevaluation of individual lead 
exposure, and there is a need to C!evelop a method for blood 
collection that is practica! and acbeptable to the children and 
parents, and which enable a reliab~e, accurate and precise deter­
mination of BPb in the low concentration range (below 100 
µg/L). 

The main objectives of this stu y were to develop and test a 
capillary blood microsampling te hnique for determination of 
low concentrations of BPb and to obtain sorne preliminary 
information on BPb concentrations in young children in an 
urban area in Sweden. Since prev~ous studies (Nackowski et al. 
1977; Berglund et al. 1989) havet'ndicated that blood sampling 
materials may contain lead and cadmium in quantities that 
would invalidate the results of t ese metal concentrations in 
small volumes of blood in the lo concentration range, special 
emphasis was put on the test of materials and equipment. 

Materials and Methods 

The deterrnination of lead and cadmi m in materials used for capillary 
blood sampling was carried out b simulated blood sampling and 
leakage tests, using 0.03 M nitric acid (HN03). The rational for using a 
weak acid (pH 1.5) was to screen/ the material for possible metal 
content. At pH 1.5, lead and cadmium will remain in solution in apure 
solution (Smith l 973a, 1973b). Test!tubes, with and without EDTA or 
heparin (Venoject®, VT 100-H, 10 mi, green stopper, made ofborosil­
icate glass, and needles , Terumo co¡, Tokyo, Japan, and Microvette®, 
CB 300 and 1000, made of polypropylene, Sarstedt AB, Landskrona, 

::¡;;2.6 ""º·'' ""2.6 ::¡;;0.11 

Med 4.1 ::¡;;0. 11 
Range ""2.ó-9.7 

::¡;; 13 Med 0.47 
Range ::¡;;0.15-9.9 

Med ::¡;;2.6 
Range '°"2 .ó-4.4 ""º· '' 
""2.6 ::¡;;0.11 

0.5-1.0 ng/g 0.02-0.05 ng/g 

Sweden). sampling spoons (Microvelle®. Sarstedt AB, Landskrona . 
Sweden). glass capillaries (Microcaps®, made of borosilicate glass. 
Drummond Scientific Co. USA), lancets (Minilancet®. CCS Clean 
Chemical Sweden AB. Borliinge. Sweden), and medica! plaster spray 
(Nobecutan®, Astra Tcc. Molndal , Sweden) were taken directly out of 
unopened packages and tested. For comparison, the materials were 
also tested after acid washing according to Tables 1 and 2. Concentra­
tions and amounts of lead and cadmium were determined in the acid 
solutions after simulated blood sampling and in the leach solutions 
after approximately 18 h. i.e .. the materials were leached over night 
for practica! reasons. lt was assumed that no further leakage of lead and 
cadmium would occur after that period of time. 

During blood sampling, contamination from the skin may give rise 
to erroneously high lead and cadmium values. A washing procedure for 
the hand and finger to be puncturcd was used in order to avoid contam­
ination of the blood during collection (Bratzel and Reed 1974). Thc 
hand and fingers were carefully cleaned with soap and water, using a 
brush. followed by cleaning with a 1 % HN03 solution and a brush. 
Finally. the fingers were rinsed with distilled water and dried with 
metal-free tissue paper (Kleenex®), from clean towards unclean, i.e .. 
from the finger tips towards the arm wrist. 

In order to test the contamination of the microsampl ing technique. 
lead concentrations in blood obtained both by finger puncture and by 
venous puncture from each of nine adults were compared. The hand 
and fingers were carefully cleaned prior to puncture. following the 
procedures described above. An autolancet (Mini lancet®. CCS Clean 
Chcmical Swedcn AB. Borliinge. Sweden). was used for finger punc­
ture. One , or in most cases, two capillary blood samples (300-500 µI) 
was collected in acid washed Microveue® CB 1000 tubes (Sarstedt 
AB. Landskrona . Sweden) containing 5 µI EDTA solution (0 . 15 g 
EDTNml water added corresponding to 1.5 mg EDTA/ml blood). 
using the Microvette® system sampling spoon or pipette. Yenous blood 
was obtained from the cubital vein after disinfection with 70% isopro­
pylalcohol, using evacuated Venoject® tubes containing heparin (VT 
100-H. Terumo Co, Tokyo, Japan) and the Venoject® system needles. 
Prior to sampling, the personnel involved in the blood sampling were 
instructed how to avoid contamination of samples. e.g .. by thorough 
hand hygiene. and by avoiding contact between the sampling material 
and any unclean material prior to fingerstick. Furtherrnore . the nurses 
involved in sampling had to be non-smokers. 

Capillary blood (300-500 µl ) was collected from a group of children 
(N=41, 13--20 months old, mean age: 17 .3 months. S.D. 1.8). at their 
regular 18 months health control at a pediatric clinic, in February 
through April, and October 1991. The parents of the children sched­
uled for health control during the study periods were asked by a mailed 
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Table 2. Concentrations of lead (Pb) and cadmium (Cd) in Jeach solutions approximately 18 h after simulated blood sampling (detection limits, 
i.e .. mean of blanks + 3 SO of mean of blanks, or the median and range of concentrations are given). Concentrations of Pb and Cd in Jeach 
solutions from glass capillaries are the average concentrations of 5- 10 capillaries, the number required to gel 500 µ I of eluate 

1 

Simulated blood sampling ng Pb/b acid 
1 

ng Cd/g acid 

Glass capillaries (borosilicate glass) , Microcaps® (Drummond Scientific Co., USA) 
Unopened packages 
50 µI , without EDTA or heparin, N = JO to get 500 µI eluate 
100 µl , without EDTA or heparin (N = 5 + 5 + 5) and transferred to Eppendorf tubes 
50 µI with heparin (N = 10 + 10) 

4 .0 1 

3 .3, 3.
1
6, and 3.6 

3.3 an~ 3.9 

:>;;0.04 
:>;;0.07 
2.2 and 2 .2 
1.5 and J. 7 
1.6 and 1.6 

100 µI with heparin (N = 10 + 10) 
100 µl with EDTA (N = 5 + 5) 
Acid washed prior to test 
50 µl (N = 5 + 5) 
100 µl (N = 5 + 5) 

Yenoject® tubes (borosilicate glass) (VT 100-H. 10 mi. green stopper; 
Terumo Co. , Tokyo, Japan) + needle, with heparin (N = 6) 

Microvette<IP tubes. polypropylene (Sarstedt AB , Landskrona, Sweden) 
Unopened package 
CB 300. 300 µl (N = 10) 

CB 1000. 1000 µI (N = 5 + 12) 

Acid washed prior to test 
CB 1000. 1000 µl (N = 12) 

Detection limits in acid solution 

le tter to let their child participate in the blood lead study at their 
scheduled visit to the c linic. There was a fairly great interest to partic­
ipate in the study, 75% of the parents invited accepted by mail or phone 
10 have their child participate in the study. However, only 48% 
(N =45) of these ch ildren carne to the clinic. Reported abscncc was due 
to illness. forgetfulness. lack of time, or no reason at all. The paren! 
accompanying the child was asked to donate a capillary blood sample 
as well. Most of them (N= 35) accepted. All children lived in an old 
urban area, close to the central parts of Stock.holm, with moderate 
traffic density. 

lmmediately after the cleaning procedure described above, the child 
was placed in the parent's lap. Finger puncture was carried out , using 
the Minilancet®, and blood was collected in either acid washed Mi­
crovette® tubes, CB 300 (300 µl) or CB 1000 (750 µl), or in acid 
washed 100 µI glass capillaries (Microcaps®, Drummond Scientific 
Corp, USA) and transferred to acid washed 0 .5 mi Eppendorf tubes 
(Claeson and Skafte, Géiteborg, Sweden) . EDTA solution (0. 15 g 
EDTNml water, corresponding to 1.5 mg EDTNml blood collected) 
was added to the acid washed blood tubes before sampling. The lead 
and cadmium concentrations of the EDT A solution were below the 
detection limits (mean blank value + 3 standard deviations of the mean 
blank value; 1.02 ng Pb/g and 0 .05 ng Cd/g). The blood samples were 
kept deep frozen (-20ºC) until analysis. 

An additional 20 µl blood sample was collected at the clinic for 
hemoglobin (Hb) deterrnination . Immediately after the sampling , Hb 
was analyzed spectrophotometrically at 540 nm in a Photometer (Al 
204, Analysinstrument, Sweden), using 5 mi reagent (potassium cya­
nide and hexacyanoferrate; Bioreagens, Ellos, Sweden) and a standard 
solution of cyanmethemoglobin (BDH Laboratory supplies, Poole, 
England). 

Externa! quality control (QC) sarnples of bovine blood, spiked with 
various concentrations of lead and cadmium (Yahter and Friberg 
1988), were analyzed together with the collected samples. Concentra-

3.7 anl! 3.8 
5.8 and 6 .5 

:>;;0.7 
:>;;0 .7 and 0 .9 

Med 110 
Range lo. 3-1. 7 

Med :>;; I.0 
Range :o;; 1.0--3.3 
:o;; l.O and :>;;0.5 

Med :>;;0.5 
Range :o;;0 .5--0.6 

0.5-1.0 ng/g 

:>;;0.04 
:>;;0.04 and 0 .05 

Med 0.06 
Range 0 .04-0. 11 

Med 0 .06 
Range :>;;0.05--0.25 
Med 0 .04 
Range :>;;0.03--0.1 
and 
Med :o;;0 .02 
Range :>;;0 .02--0.04 

Med :>;;0.02 
Range :o;;0 .02--0.08 

0 .02--0 .07 ng/g 

tions of lead and cadmium in blood were determined according to the 
method described by Stoeppler et al. ( 1978) and Stoeppler and Brandt 
( 1980). after certain modifications (Yahter et al. 1991). In the present 
study , two subsamples of 0. 1 mi blood were deprotenized by addition 
of 0.4 mi of 0.8 M nitric acid

1 
The supematant was analyzed for Iead 

and cadmium using graphite furnace atomic absorption spectrophoto­
metry (GFAAS) in conjunctioA with L 'vov platform, background cor­
rection , and peak area evaluation (Perkin-Elmer Model 5000 Zeeman, 
HGA-500, autosampler AS-40, PE computer Model 7500) . The same 
analytical instrumentation was used for determination of lead and cad­
mium in the HN03 solutions ¡rom the simulated blood sampling and 
leakage tests. 

The analytical performance evaluation was based on linear regres­
sion analysis of the laboratory results of the QC sarnple analyses vs the 
QC reference values in order to detect possible systematic analytical 
errors, within the range of concentrations of the collected samples 
(Yahter 1982). 

The study was approved by the Ethics Committee of Karolinska 
Institutet, Stock.holm. 1 

Results 

The results of the analytica performance evaluation is given in 
Figure 1 . With the regressi9n line inside the acceptance interval 
(indicated by broken lines ¡n the figure) around the ideal line 
y=x, it is ascertained with ¡90% power that the true regression 
line does not fall outside tHe interval defined by ± (5%x + 2CT) 
where CT is the estimated e or of the method, based on severa! 
analytical runs. With a stati tical power of 90%, the true regres­
sion line for BPb does no fall outside the interval y = x ± 
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Fig. 1. Results of the analyses of externa! 
quality control samples (obtained values) 
versus the reference values for lead (left) 
and cadmium (right) evaluated by linear 
regression analysis. The broken lines indi­
cate the acceptance intervals for the regres­
sion lines . With a statistical power of90%, 
the true regression line for BPb does not 
fall outside the interval y = x ± (0.05x + 

O 1 O.O 6) and the true rcgression line for BCd does o 30 60 90 120 150 o.o 0.4 0.8 1.2 1.6 2.0 
not fall outside the interval y = x ± (0.05x 

Rof.cooco "'"" 1 Pb/1) Rof.cooce "'"" (µg Cd/I) + 0.13) 

(0.05x + 6) and the true regression line for BCd does not fall Table 3. Comparison of BPb (µg Pb/L blood) and BCd (µg Cd/L 
outs ide the interval y = x :±: \co.05x + 0 . 13) . The empirical blood) levels in blood obtained from the brachial vein (Yenoject®) 
residual deviations (error of thT method) for Iead and cadmium and fingerstick (Microvette®) from the same individual at the sa111~ 
were 4.2 µg Pb/L and 0 .09 µ g Cd/L, respectively, which was time (N = 9) 
fairly close to the estimated ¡values of a of 3.0 and 0.06, --------- - - - -----------

respectively for lead and cadmium. Thus, it can be assumed 
that the analytical accuracy of BPb and BCd determinations 

Yenoject® Microvette® Microvette® 

were satisfactory . 
The results of the leakage tes s and s imulated blood sampling 

are presented in Tables 1 and 2, respective ly. The lancet and the 
sampling spoon were found su· able for collection of blood for 
lead deterrnination. However, the results showed that once a 
package was opened, the material might be contaminated if 
measures were not taken to avoid it. The Microvette® sampling 
spoon, which leached cadmiuml, is not suitable for collection of 
blood samples to be analyzed or cadmium at low concentra­
tions ( < 1 µ g Cd/L blood) . The simulated blood sampling tests 
showed that glass capillaries w\ere contaminated by both lead 
and cadmium. The Eppendorf tubes (not shown in the table , 
Claeson and Skafte, Goteborg, Sweden) have repeatedly been 
tested by leakage tests using 0.03 M HN03 , and the metal 
concentrations have been belo..JI detection limits of the GFAAS 
method at each occasion . Thus they were cons idered suitable 
for blood storage. Metal conc<;ntrations in the acid solutions 
after simulated blood samplingl us ing the Microvette® tubes, 
were below limits of detection, and thus, were found suitable 
for collection of blood , to be used for lead and cadmium deter­
mination. No influence on lead br cadmium concentrations was 
seen if the tubes were stored urside down during the leakage 
tests. Lead and cadmium concentration in Nobecutan® medica) 
plaster were below detection lif:its (0 .3 ng Pb/g and 0.02 ng 
Cd/g). 

Each batch of the Ve noject® tubes and needles tested (VT 
100-H, 10 mi, green stopper , c ' ntaining heparin, Terumo Co, 
Tokyo, Japan) have repeatedly been found to contain very low 
concentrations of both lead and\ cadmium, and hence they are 
considered suitable for deterrnin~tion ofboth lead and cadmium 
in blood (Vahter 1982; Berglund et al. 1989) . The comparison 
of lead and cadmium concentratrons in blood obtained by both 
finger puncture and by venous p,uncture at the same time from 
each of nine adult subjects is shof n in Table 3. Lead concentra­
tions in blood obtained by fingyr stick were not significantly 
different statistically from lead concentrations in blood ob­
tained from the brachial vein (~=0. 112, paired t-test) while 

1 

with heparin CB 1000 CB 1000 
(10 ml) with a spoon with a pipette 

Pb Cd Pb Cd Pb Cd 

22 0.2 19 0.6" 29• _e 

40 3.0b 33 2.6b 37ª 3. lb 
23 ,,.;0.2 25º 0.4º 24 ,,.;0.2 
39 0.2 47 0.5" 41 0.6ª 
25 ,,.;0.2 39 0.8 _e _e 

16 0.2 24ª 0.2ª 14ª 0.4ª 
38º ,,.;0.2ª _e _e 42º 0.3° 
18ª ,,.;0.2 _e _e 18" _ e 

30ª 0.5ª 29 0.6 36º 0.63 

Detection limits (mean of blanks + 3 SO of mean of blanks): 3 µg 
Pb/L and 0.2 µg Cd/L 
•A single determination due to small blood volume 
bSmoker 
<Not enough blood obtained al sampling for analysis 

cadmium in blood obtained by fingerstick differed significantly 
from that obtained by venous puncture (p=0.034). 

The children and parents accepted the washing procedure and 
blood sampling very well. However, in 9% of the children it 
was not possible to obtain enough blood for the analysis from 
the finger , due to rapid coagulation of the blood or to non­
cooperation . The personnel invo lved in the sampling must be 
well trained and experienced in collecting blood from young 
children. A more experienced collector achieved more blood 
from each child and had less problem with non-cooperative 
children than a less experienced nurse in the present study. 

There were no differences in median blood lead concentra­
tions or ranges between children and parents (Table 4), but the 
correlation of child-parent blood lead concentration was poor 
(R2 =0.20; N=35). The linear regression line of child BPb vs 
parent BPb is shown in Figure 2. 

The Hb concentrations (Table 4) were within normal ranges 
for both children and parents (reference values: 100-150 g/L, 
115-147 g/L , and 13 1- 163 g/L for children, women, and men, 
respectively; Fernlund et al. 1991 ), except for two boys having 
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Table 4. Concentrations of lead in blood (µg Pb/L), and hemoglobin 
(g/L blood) among children (N = 41) and parents (N = 35) 

Child Parent 

Pb Hb Pb Hb 

Mean± SD 27 ± 12 118 ± 10 29 ± 14 134 ± 12 
Median 27 118 27 132 
95%-il 48 54 
Range 9-73 91-139 7-74 11~167 

Number 41 38 35 31 

Detection limits (mean of blanks + 3 SD of mean of blanks): 5 µ g 
Pb/L and 0.2 µ g Cd/L 
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Fig. 2. Result of linear regression analysis of child blood lead leve! 
(µg Pb/L) vs parent blood lead leve! (N=35 child-parent pairs) . The 
broken lines indicate the 95% confidence interval of the regression line 

Hb concentrations of 9 1 and 93 g/L, respective ly, two women 
having Hb concentrations of ! LO and 113 g/L, respectively, and 
one man having a Hb concentration of 167 g/L. 

The median blood lead concentrations for girls (28 µg/L; 
N =22) and boys (25 µ g/L; N = 19) were not statistically signif­
icant different (p=0.724, Mann-Whitney rank sum test). The 
average Hb concentrations were 121 g/L for girls and 11 4 g/L 
for boys, which were statistically s ignificant different 
(p=0.012, Student's t-test). Since lead in blood is associated 
with Hb (Barltrop and Smith 1971), the BPb for girls and boys 
were adjusted to the overall group ave rage Hb for childre n of 
11 8 g/L. This procedure further decreased the (non-statistically 
significant) difference in BPb between girls and boys. The 
adjusted BPb concentrations were 27 µ g/L (28/121* 118) and 
26 µ g/L for girls and boys, respectively. 

Out of the 35 parents included in the study, four were men. It 
has been shown that males have higher lead concentrations in 
blood than females (Vahter 1982), which may be due to the 
higher number of erythrocytes and higher Hb concentrations 
found in males compared to women. If males (N=4) were 
excluded in the linear regression analysis of child BPb versus 
parent BPb, the correlation was R2 =0.20 (y = 15.08 + 0.38x; 
N=31 ). Two of the women included in the linear regression 
analysis had Hb concentrations below the reference values (1 13 
and 110, respectively). If these women were excluded from the 
analysis, the correlation was R2 =0. 17 (y= 15.77 + 0.38x; 
N=29). 
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Discussion 

Lead and cadmium contamination of blood samples during 
sampling, storage and/or Jnalysis, may significantly influence 
the BPb and BCd data antl thereby seriously invalidate study 
results and conclusions. Eklier studies have shown that blood 
collecting tubes may contain amounts of lead and cadmium 
large enough to invalidat9 the blood measurement data (Nac­
kowski et al. 1977; Meranger et al . 198 1; Berglund et al. 
1989) . The tu be material. !he colored stoppers, and the antico­
agulants added are ali possfble sources of metal contamination. 
On the other hand, lead and cadmium in blood may also adhere 
to the tube walls or stoppers during long-terrn storage (severa! 
years) and thereby reduce the metal concentrations in the blood 
(Lind et al. 1987). Howdver, recovery tests of cadmium in 
blood, stored at temperat¿res up to +22ºC for 2- 32 weeks, 
showed essentially no loss of the metal due to adsorption to the 
tube materials polypropy~ene , polycarbonate or borosilicate 
glass (Vahter 1982). Moore and Meredith ( 1977) showed no 
significant adsorption of lead in blood on to polystyrene, poly­
propylene or Pyrex glass Jtubes, but to soda glass tubes, at 
storage temperatures of O or 20ºC after 16 days of storage. After 
1 month of storage the blood was clotted at both temperatures 
tested. Thus, adsorption of lead and cadmium to the tube walls 
does not appear during shoh -terrn storage, if appropriate mate­
rials and storage temperatu1res are chosen. 

lt has been proposed that human blood is more efficient in 
extracting metal contamination from blood collecting tubes 
than is 0.03 M HN03 (Nackowski et al. 1977), due to the 
aminoacids and peptides present in blood, which could bind 
trace elements present on the tu be walls. However, it is difficult 
to demonstrate an increase iin blood metal concentration due to 
contamination from the test tube s ince human blood always 
contains cadmium and lead. It has been recommended by IU­
PAC (1993) that certified\ reference human blood should be 
analyzed for mctals after storage in the tubes to be tested. 
Certified reference material with very low concentrations ( < 1 O 
µg Pb/L and < 0. l µg Cd/~) are not available. Bovine blood, 
which usually contains less lead and cadmium than human 
blood, may be used for leakage tests. Such tests are underway. 
However, leakage tests usirg a weak acid as eluate solution is 
suitable when screening materials for possible metal content. 

The risk for contamina~ion of blood from the skin at the 
puncture site is greater with fingerstick than with venous punc­
ture since hands and fingers come into contact with contami­
nated materials to a greater extent than the bend of the arm. 
Furtherrnore , the much smaller volumes of blood and thereby 
the much smaller amounts pf lead and cadmium obtained with 
the microsampling technique makes contamination more cru­
cial and analysis more di ~ficult. A blood sample of 100 µ l 
contains less than 0.1 ng °if Cd. However, the microsampling 
technique may be more attrrctive to the pilrents than the venous 
puncture and thereby increase the parental acceptance. 

Sorne studies have reporled 20-30% higher average concen­
trations of lead in blood ob\ained by fingerstick than by venous 
puncture (Juselius et al. l 9p; Mahaffey et al. 1979; Cooney et 
al. 1989). In the present study, lead concentrations in blood 
obtained by capillary sam~ling were on average 10% higher 
than those obtained by v nous sampling. which was not a 
statistically significant dif e rence (Table 3). Apparently. the 
washing procedure for the hand and finger prior to puncture, 
involving the use of conve tional soap. and water, dilute nitric 
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acid, and distilled water, resulted in no or negligible contami­
nation of the blood in the low concentration range. It has earlier 
been shown by Lyngbye et al. (1990) that BPb in venous blood 
obtained from adults by Vacutainer® did not differ significantly 
from those obtained by a capilla~ sampling technique, using 
diluted nitric acid washing, in the 1 oncentration range 20-130 
µg Pb/L. 

It can be concluded that it is possible to get reliable data on 
BPb concentrations (> 10 µg Pb/L) in small volumes of blood 
obtained by fingerstick provided t~at a strict quality control is 
applied. However, it is necessary t~ test each batch of sampling 
material for traces of lead and cad"lium, and if necessary, acid 
wash blood collecting material and¡ tubes, and test anticoagu­
lants added for contamination, prior to sampling. It is not 
recommended to use the microsa+pling technique for BCd 
determination at low concentrations¡ ( < 1 µ g Cd/L). The small 
volumes of blood and thereby very small amounts of cadmium 
in each sample make the risk for contamination very high and 
the analytical results highly unreliable. 

An altemative method using med\cal plaster sealing of skin 
has been used to avoid contaminatioh of the blood in capillary 
sampling. Lyngbye et al. (1990) s~owed that capillary sam­
pling after washing with soap and wkter followed by Nobecu­
tan® sealing resulted in BPb concent~ations that were only 8% 
(6.2 µ g/L) higher on average than those obtained with venous 
blood sampling, which indicate that t~e spray prevent contami­
nation of the blood from the skin. In the present study Nobecu­
tan® was found to be essentially free rom lead. However, we 
observed that the spray cooled the skin when the solvent evap­
orated. Such an effect may constrict the small blood vessels in 
the young children 's fingers and the~eby decrease the blood 
flow, which would make it more difficult to obtain enough 
blood. \ 

The BPb concentrations found in young children (median 27 
µ g Pb/L, range 9-73 µ g Pb/L) and thefr parents (median 27 µ g 
Pb/L, range 7-74 µ g Pb/L) in the presJnt study were compara­
ble to the BPb concentrations measured in a small group of 
women in Stockholm in 1988 (median 28 µ g Pb/L, range 
15-44 µ g/L; Vahter et al. 1991). In the latter study, the diet 
was the main source of lead exposure (about 85% of total 
exposure). Wine and canned food wer6 significant sources of 
lead exposure (Vahter et al. 199 1 ) . The\air Iead concentrations 
in Stockholm are low (mean 0.2 µ g Pb/m3

) and leaded drinking 
water pipes are very rare. Leaded paint (basic lead carbonate), 
which is an important source of lead exposure among young 
children in the United States (Crocetti erial. 1990), was banned 
for indoor decoration of homes in 1860, but was used outdoors 
until 1930. Leaded gasoline, however, ?as been used in Swe­
den for many years. Thus, it may be assumed that lead concen­
trations in soil and dust in urban areas ~e e levated. The poor 
correlation between parent and child \ BPb concentrations 
(R=0.45) found in the present study indicates a difference in 
the sources of lead exposure, e .g., wine for adults and soil and 
dust for children. The contribution from lead in urban soil and 
dust to young children 's total exposure, \ besides the diet, re­
mains to be investigated . 

The bioavailability of various lead compounds, originating 
from different types of sources may vary1reatly, which has to 
be considered when assessing the risks of health effects due to 
exposure to contaminated soils. It has be n proposed that lead 
containing particles emanating from leaded gasoline emissions 
should be more bioavailable than the lead \sulphide most com-
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monly found in old mining areas (Mielke and Heneghan 1991). 
However, the BPb concentrations of the urban children in the 
present study were comparable to the BPb concentrations of 
1-4-year-old children in an old Swedish mining area with high 
concentrations of lead in soil and dust, up to 1,400 and 14,000 
µ g/g d .w., respectively (Bjerre et al. 1993). Lead concentra­
tions in capillary blood were investigated, using the sampling 
procedure developed in the present study, in 49 preschool chil­
dre n (0. 7-7.4 years of age) vis iting a daycare center in a highly 
contaminated area of the mining community. Oespite the fac t 
that the children were selected to represent a group with a 
potentially high exposure, the BPb concentrations were found 
to be relatively low. The median BPb was 34 µ g/L (range 
14-68 µg/L) after the summer season in the youngest chi ldren 
(0.7-4 years). However, a significant increase (32%, 
p=0.008) over the summer season indicated an increased in­
take of lead from soil and dust among the younger children, 
which was not seen among the older children. In the present 
study, it was not possible to evaluate possible seasonal differ­
ence due to the very few samples collected after the summer 
season. However, the blood lead concentrations found do not 
indicate that the lead concentrations in soil and dust in the area 
studied pose a health risk to young children. Additional investi­
gations of BPb concentrations in young children in relation to 
lead concentrations in soil and dust have been initiated in 
Stockholm to further investigate the bioavailability of lead in 
urban soil and dust. 
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