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El Asma, los Niños y los Pesticidas 
Lo que usted debe saber para proteger a su familia 

Desde mediados de los ochenta, los índices de asma en los Estados Unidos 
se han disparado a niveles epidémicos, especialmente entre los niños peque-
ños.  Solo en los Estados Unidos, más de 22 millones de personas padecen 
de asma.  El asma es un trastorno crónico grave de los pulmones, caracter-
izado por ataques recurrentes de constricción bronquial, lo que causa una 
falta de respiración, jadeo asmático, y tos. El asma es una enfermedad peli-
grosa que en algunas ocasiones pone la vida en peligro. Los investigadores 
han detectado que la exposición a los pesticidas puede inducir a un efecto 
de envenenamiento vinculado al asma. 

Los Niños son más Propensos al Asma 
Los índices de asma son mucho más altos en los niños que en los adultos. Es 
la enfermedad a largo plazo más común de la infancia. Se calcula que nueve 
millones de niños menores de 18 años han sido diagnosticados con asma en 

algún momento 
de su vida.  

Los niños son 
más susceptibles 
al asma por una 
serie de razones. 
La Academia Na-
cional de Cien-
cias ha detectado 
que, en general, 
los niños son más 
vulnerables a 
sustancias quími-
cas tóxicas en el 
ambiente que los 
adultos.  Esto se 
debe a que, kilo 
por kilo, los ni-
ños comen más 
y beben más 
agua y jugos que 
los adultos, por 
lo cual ingieren 
más pesticidas 

¿Sabía usted que…? 
 Cerca de 1 de cada 8 niños de edad escolar 
tiene asma.  Este índice se está incrementando 
más rápidamente entre los niños de edad preesco-
lar.  
 Los síntomas iniciales del asma se presentan 
con mayor probabilidad durante la temprana 
infancia. 
 El asma es la causa principal del ausentismo 
escolar debido a una enfermedad crónica.  Todos 
los años, el asma resulta en la pérdida de 13 mil-
lones de días escolares.  
 El asma figura como la tercera causa de hos-
pitalización entre los jóvenes menores de 15 años.  
 El costo calculado para tratar el asma en los 
jóvenes menores de 18 años es de $3,2 mil mil-
lones por año. 
 Los niños nacidos en los Estados Unidos son 
más propensos a contraer el asma que los niños 
nacidos en otras naciones. 
 Las poblaciones de escasos recursos, las 
minorías, y los niños que habitan en las zonas del 
centro urbano sufren en forma desproporcionada 
una alta morbosidad y mortalidad a causa del 
asma. 
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y sustancias químicas en 
relación con su peso.  
Además, los niños man-
tienen un ritmo respira-
torio más rápido, respi-
ran un mayor volumen 
de aire por unidad de 
peso corporal que los 
adultos.  

A la vez, los sistemas in-
ternos de los niños aún 
están formándose y por 
lo tanto son más vulnerables y menos capaces de desintoxicar sustancias 
químicas peligrosas.  Según los investigadores de la Facultad de Medicina 
Mount Sinai de la Ciudad de Nueva York, los órganos en desarrollo de 
los niños producen “períodos precoces de gran vulnerabilidad” durante 
las cuales la exposición a sustancias químicas tóxicas puede causar graves 
daños.  Por ejemplo, las vías respiratorias y los pulmones humanos no están 
totalmente formados sino hasta el sexto u octavo año de vida , lo que hace 
más vulnerables los niños pequeños a los efectos de los pesticidas y otros 
contaminantes en su sistema respiratorio.  Durante estos primeros años, la 
exposición a sustancias químicas irritantes puede causar efectos significati-
vos en el desarrollo respiratorio.  

La exposición a estas sustancias en el ambiente durante el embarazo también 
puede ser significativa para los niños más adelante en la vida. Los científicos 
han encontrado que el feto puede desarrollar ciertas sensibilidades a los 
contaminantes en el ambiente mientras en el vientre, lo cual resulta en que 
el niño nazca con una predisposición al asma y alergias.  

22

“Los estudios epidemiológicos sugieren que los 
niños con asma podrían respirar más fácilmente 
si están expuestos a menos pesticidas en la casa y 
en la escuela. Asimismo, los padres de familia y 
los administradores escolares podrían estar más 
tranquilos al saber que no están causando daños 
al sistema nervioso, en pleno desarrollo, de los 
niños.”  

-Dra. Ruth Etzel, M.D., Ph.D., George Washington University, Facultad 
de Salud Pública y Servicios de Sanidad. 



Los Pesticidas Pueden Causar el Asma 
Establecer las causas de una enfermedad tan común como el asma no es 
una tarea fácil, sobre todo porque existen tantos factores para considerar y 
tantos contaminantes potenciales a los que la gente está expuesta a diario. 
El asma tiene componentes tanto genéticos como medioambientales. Cier-
tas personas están genéticamente predispuestas al asma y a las alergias. Sin 
embargo, el acelerado incremento de los índices de asma recientemente no 
se puede explicar solo en base a causas genéticas ya que los cambios gené-
ticos requieren de muchas generaciones para que los efectos se presenten en 
toda una población, y debido a que los índices de asma están en aumento 
entre personas sin un historial familiar de asma y alergias.  Evidentemente, 
existe un componente medioambiental importante en el incremento de los 

índices de asma. 

Aunque ningún estudio por 
sí solo puede contundente-
mente comprobar que un 
determinado pesticida causa 
el asma, los estudios han 
encontrado evidencia en el 
sentido de que la exposición 
a pesticidas está correlacio-
nada con índices más altos 
de asma. Uno de los estu-
dios se ha concentrado en 
los agricultores y fumiga-
dores de pesticidas por ser 
grupos que están expuestos 
a niveles más altos de pes-
ticidas que la población en 
general. Los estudios han 
demostrado que esa po-
blación tiene índices más 
altos de asma y otros prob-
lemas respiratorios debido a 
que usan pesticidas.  
Además, los estudios de 
carácter laboral han deter-
minado que aquellas per-
sonas con un historial de 
asma que están expuestas a 
los pesticidas, tienen de dos 
a tres veces mayor proba-

La Causa vs. el Detonante 
Una buena forma de comprender 
porque a la gente le da asma y 
ataques repentinos de asma con-
siste en pensar desde el punto de 
vista de las causas y los detonantes. 
Una causa es una razón subyacente 
por la cual una persona sufre del 
asma u otra enfermedad. Las causas 
exactas del asma son desconocidas, 
pero los expertos han demostrado 
que la exposición al humo del 
cigarrillo, la contaminación del 
aire, y los alérgenos pueden causar 
mayores niveles de asma en las 
poblaciones. Por otra parte, un 
detonante es algo que causa un 
ataque de asma en una persona 
que ya padece de la enfermedad. 
Hay muchos detonantes conocidos 
que causan los ataques de asma, 
entre esos están el humo del cigar-
rillo, el humo de la leña, perfumes, 
contaminación del aire, caspa de 
animales domésticos, y alérgenos 
de los ácaros y cucarachas. Al igual 
que el humo del cigarrillo, se ha 
demostrado que los pesticidas pu-
eden causar asma y desencadenar 
los ataques de asma.
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bilidad de contraer linfoma no 
Hodgkin. 

No obstante, la exposición a los 
pesticidas en el trabajo es solo 
una pieza del rompecabezas. La 
exposición a pesticidas en el hog-
ar y las comunidades también pu-
ede llevar a problemas respirato-
rios. Uno de los primeros estudios 
que se hizo en los años sesenta en 
Hawai, detectó que el frecuente 
uso doméstico de insecticidas está 
relacionado a una mayor preva-
lencia de trastornos respiratorios, 
inclusive asma y bronquitis cróni-
ca. La mayoría de los pesticidas 
utilizados fueron insecticidas en 
aerosol para mosquitos, moscas y 
cucarachas.  

De la misma manera, un estudio 
realizado en base a 3,000 niños 
libaneses en el 2003, encontró 
varias correlaciones entre la exposición a pesticidas y enfermedades res-
piratorias.  La exposición a los pesticidas incluye su uso en la casa y en 
el jardín, el uso ocupacional por parte de un miembro de la familia, y el 
habitar en las inmediaciones de un campo agrícola fumigado. Todo este 
tipo de exposición está relacionado con enfermedades respiratorias cróni-
cas y sus síntomas, y con el asma en particular. Los investigadores plantean 
la hipótesis de que la exposición a los pesticidas (que por lo general son 
moléculas pequeñas e irritantes) agrava las vías respiratorias de las personas 
con pulmones hipersensibles (como en las personas con asma). En niños sin 
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respiratorios previos, los 
pesticidas pueden abru-
mar la capacidad de las 
células de desintoxicarse, 
o pueden causar efectos 
inmunitarios o muscu-
lares, los cuales pueden 
conllevar a problemas 
respiratorios.  

Un estudio muy destaca-
do del 2004 ha determi-
nado que la exposición 
medioambiental no sola-

mente conlleva a índices asmáticos superiores al promedio entre los niños, 
sino que también el momento de la exposición es crucial.  Los investiga-
dores examinaron a más de 4,000 niños de edad escolar en California y 
descubrieron que los niños que estuvieron expuestos a herbicidas durante 
su primer año de vida son cuatro y medio veces más probables de ser diag-
nosticados con asma antes de los cinco años de edad; los niños pequeños 
expuestos a insecticidas tienen más de dos veces la probabilidad de contraer 
el asma. Este estudio clarifica más aún el hecho de que los recién nacidos y 
los niños pequeños son más susceptibles a los efectos dañinos de los pestici-
das sobre el sistema respiratorio.  Un estudio del 2006 ha encontrado que 
la exposición a ambientes agrícolas durante la infancia afecta el desarrollo 
de las células Th1 y Th2 de los niños, los marcadores biológicos del asma 
alérgico, y, que aquellos niños con asma y jadeo tienen un conteo elevado 
de células Th2 a una temprana edad. 
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“Los estudios han demostrado que los primeros 
años de vida son de suma importancia para el de-
sarrollo de los sistemas inmunológico y respirato-
rio. Nuestra información sugiere que la exposición 
a pesticidas durante los primeros años de vida 
incrementa el riesgo de padecer del asma hasta los 
5 años de edad, a la vez que la exposición durante 
el primer año de vida tiene el mayor impacto so-

bre la aparición del asma infantil y la persistencia de esta en los niños 
de edad escolar.”

- Mohammed Towhid Salam, M.D., University of Southern California, 
Departamento de Medicina Preventiva, Los Angeles, CA. 



Los Pesticidas Pueden Desencadenar los Ataques de Asma
Además de ser causantes del asma, los pesticidas también pueden desencade-
nar ataques de asma en aquellos que ya padecen de la enfermedad. El asma se 
caracteriza por una sensibilidad excesiva de los pulmones frente a diversos es-
tímulos que pueden desencadenar ataques de asma, también conocidos como 
episodios de asma.  La American Lung Association (Sociedad Americana del 
Pulmón) define un episodio de asma como “una serie de eventos que resultan 
en un encogimiento de las vías respiratorias”, lo que conlleva a problemas res-
piratorios y la “sibilancia” característica del asma.  La serie de eventos incluye 
la inflamación de las paredes, apreta-
miento de los músculos y una mayor 
secreción de mucosidad.  Los ataques 
de asma se desencadenan por varias 
razones, entre estas están los alérge-
nos, irritantes, pesticidas y otras sus-
tancias químicas, contaminación del 
aire, y ejercicios vigorosos. 

Las personas con asma son espe-
cialmente sensibles a los pesticidas 
y corren el riesgo de un ataque al 
exponerse incluso a cantidades muy 
pequeñas. Muchos pesticidas con-
tienen moléculas pequeñas capaces 
de exacerbar o agravar los síntomas 
del asma.  Los pesticidas pueden 
desencadenar los ataques de asma 
al aumentar la híper reactividad de 
las vías respiratorias, lo que causa 
mucha sensibilidad en las vías respi-
ratorias frente a los alérgenos y otros 
estímulos. Los pulmones hipersen-
sibles son un distintivo propio de los 
asmáticos. La subsiguiente exposición 
a algún estímulo puede causar una 
reacción extrema en una vía respiratoria híperreactiva.  Bajo estas condiciones, 
los investigadores en la Facultad Bloomberg de Salud Pública en la Universidad 
Johns Hopkins han demostrado que, de alguna manera, los pesticidas alteran 
las funciones de los nervios que controlan el recubrimiento de los músculos 
lisos de las vías respiratorias, lo que hace que estas se contraigan e inhiban el 
flujo de aire, y esto es exactamente lo que ocurre durante un ataque de asma. 
Adicionalmente, los pesticidas pueden desencadenar ataques de asma dañando 
directamente  a las células que recubren los pulmones.  
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Pesticidas Específicos Vinculados a Problemas 
Respiratorios 
No todos los pesticidas están asociados al asma; aun cuando muchos sí lo 
están. De los 30 pesticidas comúnmente utilizados en el césped, 27 son 
alérgenos o irritantes, y por lo tanto tienen el potencial de desencadenar 
ataques de asma, exacerbar el asma, o conllevan un riesgo mayor para de-
sarrollar el asma.  Del mismo modo, 33 de los 40 pesticidas comúnmente 
utilizados en las escuelas, también podrían causar asma.  A continuación 
sigue una lista de los pesticidas más comunes y la forma en que estos con-
tribuyen a causar el asma: 

Herbicidas  
  Glifosato (Round-up®): El glifosato es uno de los pesticidas más 
comúnmente utilizados en el césped y los jardines.  La exposición al glifo-
sato puede causar síntomas similares a los del asma y dificultades respirato-

rias.  Ciertos ingredientes descon-
ocidos o de propiedad exclusiva 
(llamados “ingredientes inertes”) 
en Round-up®, parte de una for-
mulación común del glifosato, 
han sido vinculados con la pul-
monía y daños a los tejidos de las 
membranas mucosas y al tracto 
respiratorio superior. 

  2,4-D y Herbicidas Cloro-
fenoxi: 2,4-D, un herbicida para 
el césped comúnmente mezclado 
en productos que sirven para fer-
tilizar el césped y eliminar a la 
maleza; es el pesticida de mayor 
uso en el “hogar y jardín” en los 
Estados Unidos.  Los compuestos 
del Clorofenoxi, como el 2,4-D, 
son moderadamente irritantes 
a las paredes del sistema respi-
ratorio.  Las personas con asma 
deben evitar la exposición a estas 
sustancias ya que podrían agravar 
su condición y desencadenar un 

ataque de asma.  Los productos con 2,4-D generalmente son formulados 
con los herbicidas mecoprop y dicamba, los cuales también irritan al siste-
ma respiratorio.  Estos productos con frecuencia vienen con el siguiente 
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aviso: “la inhalación del producto podría agravar problemas respiratorios 
crónicos existentes como el asma, enfisema o bronquitis”.  

  Atrazina: La atrazina se usa en el césped, los jardines, campos de golf, 
y en la agricultura. El uso de la atrazina por parte de un amplio grupo de 
fumigadores de pesticidas ha sido correlacionado con el jadeo.  Además, la 
exposición a la atrazina puede causar un ritmo respiratorio más acelerado 
y congestión pulmonar. 

Insecticidas
  Pelitre y Piretrinas: El pelitre y las peritrinas son insecticidas hechos a 
partir de extractos crudos de plantas en la familia del crisantemo o dalma-
cia.  Estos extractos contienen impurezas, las cuales pueden ser alérgenos 
e irritantes.  Desde 1930 se conoce que el pelitre causa alergias, asma, e ir-
ritación respiratoria.  Las piretrinas representan una versión más purificada 
de estos extractos, sin embargo aún contienen pequeñas cantidades de im-
purezas que pueden causar reacciones asmáticas y sensibilidad alérgica 

El Enigma de las Cucarachas 
Los antígenos de la cucaracha pueden desencadenar ataques de asma 
en niños susceptibles.  Un estudio de 476 niños asmáticos de ocho 
ciudades en los Estados Unidos descubrió que el 85% de sus dormi-
torios tienen antígenos de cucarachas.  Cuando la gente se entera 
de que las cucarachas causan asma, su primera reacción podría ser el 
aplicar pesticidas. No obstante, los pesticidas están aún más vincula-
dos al asma y más bien podrían empeorar la situación. Un estudio 
de la Universidad de Southern California ha detectado que el vínculo 
entre los herbicidas y el riesgo de desarrollar el asma es dos veces más 
sólido que el vínculo con las cucarachas.  

Consejos para Prevenir las Cucarachas y el Asma 
   Retire todos los desperdicios de comida y mantenga la comida en 
      contenedores herméticos.
   Limite el esparcimiento de la comida en la casa. 
   Elimine las fuentes de agua como las goteras en las tuberías. 
   Enmasille e impermeabilice todas las grietas y rajaduras. 
   Aspire frecuente y vigorosamente. 
   Monitoree la presencia de cucarachas mediante trampas 
      pegajosas. 
   En el caso de una infestación use ácido bórico como cebo. 
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en las personas expuestas.  Los productos a base de pelitre y piretrinas nor-
malmente se formulan con butóxido de piperonilo (PBO), una formulación 
sinergética que reduce la capacidad de desintoxicación tanto de los insectos 
como de los humanos. La inhalación de PBO puede causar una respiración 
dificultosa y la acumulación de fluidos en los pulmones, además de que 
está vinculado al cáncer.  En uno informe, específicamente se atribuyen dos 
muertes por asma aguda causadas por exposición la piretrina.    

  Piretroides sintéticos (Permetrina, Cipermetrina, Cifl utrina, 
Sumitrina, Resmetrina, Bifentrina): Los piretroides sintéticos son ver-
siones químicas formuladas del pelitre, los cuales son diseñados para ser más 
tóxicos y para que duren más. Son un tipo de insecticida de uso masivo para 
el control de cucarachas, termitas, mosquitos, pulgas, y sarna. El contacto 
con los piretroides sintéticos puede causar hipersensibilidad.  Los volantes 
de seguridad de los materiales con frecuencia advierten que “Las personas 
con un historial de asma, enfisema, o con un trastorno de vías respirato-
rias hiperactivas podrían ser más susceptibles a una sobreexposición”.  Los 
piretroides sintéticos son generalmente formulados con PBO. Un estudio 
de laboratorio ha demostrado que en los límites “aceptables”, la bifentrina 
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El Dilema de los Ácaros 
Los ácaros son insectos microscópicos (y alérgenos poderosos) que 
viven en los dormitorios, alfombras y muebles y se alimentan de 
la piel humana muerta; un componente importante del polvo en 
el hogar.  Un estudio ha determinado que alrededor del 50% de 
los dormitorios tienen ácaros.  Se ha demostrado que al reducir los 
ácaros en el hogar se reduce la severidad de los síntomas respirato-
rios en las personas con el asma.  

Consejos para Limitar el Contacto con los Ácaros: 
   Cubra los colchones y las almohadas con revestimientos que 
sean impermeables a los alérgenos de los ácaros, pero no al aire y 
al vapor de agua; a menudo etiquetados como “antialergénico”. 
   Hay que lavar la ropa de cama con frecuencia en agua cali-
ente (al menos 131 grados).  Utilizar aceite de eucalipto mientras 
se lava la ropa puede eliminar a los ácaros. 
   Aspire frecuente y vigorosamente. 

   Reduzca la humedad interior a menos del 45%.  



puede incrementar el riesgo 
y la frecuencia del asma y de 
otras reacciones inflamatorias 
y enfermedades. 

  Organofosforados 
(Clorpirifós, Diazinón, 
Malatión, Metil Paratión, 
Diclorvos, Forato, 
Fonofós, Terbufós): Los 
organofosforados (OP) son 
pesticidas ampliamente uti-
lizados en las casas para el 
control de las termitas, en 
las comunidades para la fu-
migación de mosquitos, en 
la agricultura y en los cam-
pos de golf. Los OP son neu-
rotóxicos y la exposición a 
estas sustancias puede causar 
una debilidad en los múscu-
los respiratorios, constricción 
bronquial, secreción bronquial, jadeo y dificultad respiratoria general.  Los 
niños son especialmente vulnerables a los efectos de estas sustancias, y las 
reacciones se pueden presentar inclusive en concentraciones muy bajas.  La 
exposición los OP tiene repercusiones respiratorias tanto a corto como a 
largo plazo. 

  Carbamatos (Carbaril, Bendiocarb, Aldicarb, Carbofurán): Los 
carbamatos son un tipo de insecticida ampliamente utilizados en los hog-
ares, jardines, y agricultura. El carbaril (Sevin) es el más común. Un estudio 
sobre contaminantes peligrosos del aire ha demostrado que el carbaril es 
“un compuesto que provoca síntomas de asma y tiene casos documentados 
en la literatura médica en la que se asocia la exposición con el asma”.  Al 
igual que los OP, los carbamatos también causan problemas respiratorios.  

Fungicidas 
  Fungicidas: Se ha demostrado que una variedad de fungicidas causan 
asma laboral entre los trabajadores, entre los cuales están los fungicidas clo-
rotalonil, fluazinám, y captafol.  Los fungicidas causaron hipersensibilidad 
entre los trabajadores, haciendo que sus vías respiratorias se tornen muy 
sensibles y reaccionan frente a los fungicidas inhalados, con jadeo y falta 
de respiración. 
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La Demografía del Asma 
Los niveles de prevalencia del asma varían en las distintas regiones de los 
Estados Unidos. En promedio, el 12,5% de los niños en EE. UU. ha sufrido 
del asma, y el 7% ha sido diagnosticado por un médico o enfermera. En el 
barrio Harlem de la Ciudad de Nueva York, el 28,5% ha sido diagnostica-
do.  Hay tendencias que demuestran que la gente, especialmente los niños, 
en las zonas centro urbanas, son los que más sufren del asma. 

Aunque se presume que 
las áreas rurales y agrícolas 
tienen los niveles más altos 
del uso de pesticidas, este 
no es siempre el caso. Un 
estudio de 1998 descubrió 
que en Nueva York, el uso 
más fuerte de pesticidas 
ocurre en los condados más 
urbanizados: Manhattan 
y Brooklyn.  Los espacios 
urbanos tienen un índice 
más alto del asma por var-
ias razones, entre ellas los 

altos niveles de aire contaminado, tanto en el interior como en el exterior, 
gases y polvo a causa de la gran cantidad de tráfico, plagas en los edificios 
y viviendas y altos índices en el uso de pesticidas. Los niños que viven en 
la pobreza en las zonas centro urbanas corren el más alto riesgo, ya que 
con frecuencia viven aglomerados en vivienda inadecuada, en condiciones 
que conllevan a un alto riesgo de exposición a cucarachas y otras plagas, así 
como a pesticidas tóxicos.  Además, los complejos de viviendas subvencio-
nadas son frecuentemente fumigados con insecticidas.  

Además de que los índices de asma son altos en los espacios urbanos, estos 
índices son desproporcionadamente altos entre las poblaciones minoritar-
ias, especialmente en las comunidades afroamericanas y latinas.   Algunos 
estudios demuestran que los índices de hospitalización relacionados al asma 
de los afroamericanos son cuatro veces más altos y los índices de muerte 
por asma son dos veces más altos que los índices de los blancos.  Además, 
la geografía también afecta las variaciones de los índices del asma. En el 
2004, la Fundación Americana del Asma y las Alergias elaboró una lista 
de las principales “capitales del asma” en base a la prevalencia, índice de 
mortalidad, calidad del aire, leyes antifumadores, y atención médica para 
el asma. Knoxville, Tennessee, encabezó la lista; seguida por Little Rock, 
Arkansas y St. Louis, Missouri. 
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Lo que usted puede hacer 
El asma es una epidemia muy severa que no va a desaparecer así nomás. 
Los padres de familia con niños pequeños, ya sea que tengan asma o no, 
deben limitar su exposición a los pesticidas en el hogar, en la escuela, y en 
la comunidad. Esto es indispensable para aquellas personas que han sido 
diagnosticadas con asma u otros problemas respiratorios. Hay pasos muy 
fáciles que cualquier persona puede tomar para evitar las causas conocidas 
del asma y sus detonantes, como los pesticidas, y así reducir las posibili-
dades de contraer el asma. 

   En el Hogar: Según la EPA, alrededor del 85% de todas las exposicio-
nes a pesticidas transportados por el aire es a través de respirar el aire en 
el interior del hogar.  Evite aplicar pesticidas en el interior de la casa o en 
el césped o jardín.  Si tiene un problema de plagas, intente controlarla con 
medidas preventivas y controles no tóxicos. Al reducir los alérgenos y las 
toxinas se puede reducir el costo y la severidad de los tratamientos para el 
asma, además de reducir el riesgo de desarrollar nuevas sensibilidades y re-
acciones alérgicas.  Si usted tiene una mascota y desea controlar las pulgas, 
evite los aerosoles y champús insecticidas.

   En las Escuelas: En promedio, los niños pasan unas 30 horas a la se-
mana, o sea más del 25% del día, en la escuela.  Un estudio del año 2005 
publicado en la Revista Journal of the American Medical Association docu-
menta el uso generalizado de pesticidas y venenos en las escuelas: aulas, 
cafeterías, patios de recreo, campos deportivos, y céspedes de las escuelas.  
A fin de proteger la salud de los niños, las escuelas deben adoptar métodos 
de manejo de plagas no tóxicos. Si se usan pesticidas, solicite que le avisen 
antes de que estos sean aplicados en las instalaciones escolares. Los estudi
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“Dado el daño potencial que los pesticidas pueden 
causar, vale la pena tratar de minimizar la exposición a 
estas sustancias. Hay maneras de hacer esto. El manejo 
integrado de plagas (IPM, por sus siglas en inglés) 
es una manera efectiva de reducir la infestación de 
cucarachas y roedores en las viviendas urbanas. Los 
métodos de IPM incluyen el uso de trampas no tóxicas 

y la eliminación de los sitios de entrada y fuentes de alimentos para 
las plagas.”

-Luz Claudio, Ph.D., Facultad de Medicina Mount Sinai, Departamen-
to de Medicina Comunitaria y Preventiva, Nueva York. 



antes que padecen del asma 
detonada por pesticidas o 
plagas fuera de control tal 
vez pudieran valerse de la 
Ley para los Estadounidenses 
con Discapacidades (ADA, 
por sus siglas en inglés) para 
exigir que la escuela ofrezcan 
un manejo no tóxico y eficaz 
de las plagas.  

   En las Ofi cinas: Los ni-
ños no son los únicos afecta-
dos por el asma. Los adultos 
pasan la mayor parte de su 
tiempo en oficinas y, las en-
cuestas indican que en pro-
medio del 40% al 50% de 
los ocupantes de oficinas 
padecen semanalmente “sín-
tomas del edificio enfermo”, 
los que incluyen dolor de ca-
beza, tos, jadeo, y síntomas 

de fatiga.  Hable con su patrón para adoptar un programa de manejo inte-
grado de plagas que se base en prácticas no tóxicas. Un juicio bajo la ADA 
también pudiera aplicar a esta situación.  

   En las Viviendas Subvencionadas: Debido a los frecuentes prob-
lemas de plagas, los edificios de viviendas subvencionadas son fumigados 
habitualmente con pesticidas. En el 2003, 11 estados solicitaron al Departa-
mento de Vivienda y Desarrollo Urbano de los Estados Unidos (HUD, por 
sus siglas en inglés), un mejoramiento del manejo de plagas en las viviendas 
subvencionadas, mediante el uso de controles sin productos químicos y un 
manejo integrado de plagas. Para reducir los niveles de plagas y el uso de 
pesticidas y para mantener un ambiente de vivienda saludable, se necesita 
la cooperación y comunicación entre el personal administrativo de la vivi-
enda, el personal de mantenimiento, y los inquilinos. 

   Para mayor información sobre las alternativas: Ya que existen al-
ternativas viables, nunca es necesario arriesgarse con los pesticidas tóxicos. 
Para obtener información detallada sobre las alternativas estratégicas del 
manejo de plagas, comuníquese con Beyond Pesticides al 202-543-5450 o 
visítenos en www.beyondpesticides.org/children/asthma. 
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El Asma, los Niños y los Pesticidas 
Desde mediados de los ochenta, los índices de asma en los Estados 
Unidos se han disparado a niveles epidémicos, especialmente entre 
los niños pequeños.  Solo en los Estados Unidos, más de 22 mil-
lones de personas padecen de asma.  El asma es un trastorno crónico 
grave de los pulmones, caracterizado por ataques recurrentes de 
constricción bronquial, lo que causa una falta de respiración, jadeo 
asmático, y tos. El asma es una enfermedad peligrosa que en algunas 
ocasiones pone la vida en peligro. Los investigadores han detectado 
que la exposición a los pesticidas puede inducir a un efecto de en-
venenamiento vinculado al asma. 

Beyond Pesticides, trabaja junto con grupos aliados para proteger la salud 
pública y el medioambiente y está a la vanguardia de la transición hacia un 
mundo libre de pesticidas tóxicos. La organización es de carácter nacional, 
conformada por una variedad de grupos e individuos de base popular, 
que unen los esfuerzos por proteger el medioambiente y la salud para: (i) 
estimular en forma generalizada la educación sobre los riesgos que presen-
tan los pesticidas tóxicos, y la disponibilidad de alternativas eficaces para 
el manejo de plagas; (ii) influenciar a las autoridades encargadas de tomar 
las decisiones respecto al manejo de plagas para que utilicen métodos segu-
ros mediante acciones populares; y, (iii) fomentar la adopción de políticas 
locales, estatales y nacionales que rigurosamente restrinjan el uso de pesti-
cidas y que a la vez estimulen soluciones alternativas que respeten la salud 
y el medioambiente. 

BEYOND PESTICIDES
701 E Street SE, Washington DC, 20003
202-543-5450/info@beyondpesticides.org
www.beyondpesticides.org


