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Ambientes “industriales”

Industria: maña y destreza o artificio para hacer una cosa (diccionario 
de la Real Academia Española, en la primera acepción del término); en 
definitiva, se refiere a cualquier trabajo o actividad.
Sin embargo, en léxico común se entiende por ambiente industrial aquél 
en el que se realizan actividades con maquinaria, instalaciones
peligrosas y contaminación física, química y/o biológica y en el que 
la EVALUACIÓN de RIESGOS (L 31/95-54/03) está principalmente 
centrada en los peligros generados por aquéllos y que pueden ser causa 
de daños a la salud a corto, medio o largo plazo: 

•accidentes laborales
•enfermedades profesionales



Ambientes “industriales”

En la ventilación, se diferencia claramente entre:
• la destinada a protección de la salud

mantener las concentraciones de los contaminantes 
por debajo de unos valores que protegen la salud de 
la “mayoría” de los trabajadores 
ventilación de talleres

• la destinada a confort 
mantener unas condiciones ambientales, incluidas las 
termohigrométricas, a unos niveles de “confort”
que también se deben cumplir en el caso anterior.
ventilación de locales



AIRE INTERIOR
Aire que se respira en un espacio limitado

• Edificios de oficinas

• Edificios públicos (escuelas, hospitales, teatros, 
restaurantes, etc.)

• Residencias particulares

Se suele aplicar a ambientes interiores 

“no industriales”





Edificio “candidato” a tener problemas







CALIDAD DE AIRE ACEPTABLE

Es la del aire que no contiene sustancias contaminantes 
en cantidades tales que resulten nocivas para la salud y 
cuya calidad sea juzgada como satisfactoria por al menos 
el 80% de las personas expuestas a sus efectos.

Norma UNE 100-011-91

Climatización. La ventilación para una calidad aceptable del aire en la 
climatización de los locales 

ANULADA por UNE-EN 13779



SÍNTOMAS RELACIONADOS CON LA CALIDAD DEL 
AIRE INTERIOR

OJOS
Sequedad, picor/escozor, lagrimeo, enrojecimiento

VÍAS RESPIRATORIAS ALTAS (Nariz y garganta)
Sequedad, picor/escozor, congestión nasal, goteo nasal (rinitis), estornudos, 
hemorragia nasal (epistaxis), dolor de garganta, ronquera

PULMONES
Opresión torácica, sensación de ahogo, pitidos, sibilancias, tos seca, bronquitis

PIEL
Enrojecimientos (eritema), sequedad, picor generalizado y localizado (prurito)

GENERAL
Dolor de cabeza (cefalea), debilidad, somnolencia/letargo, dificultad para 
concentrarse, irritabilidad, ansiedad, náuseas, mareo



Efectos sobre la salud
de una mala calidad del aire interior

• Síndrome del edificio enfermo
• Enfermedad relacionada con el edificio
• Síndrome de sensibilidad química múltiple



Síndrome del edificio enfermo 
(SEE)

(Organización Mundial de la Salud)

Conjunto de síntomas que presentan los 
individuos que ocupan un edificio  y que no van 
acompañados de ninguna lesión orgánica o 
signo físico y que se diagnostican por exclusión, 
a partir de una relación temporal positiva



•El inicio de la sintomatología debe ser 
posterior a la ocupación del edificio.
•Los síntomas afectan a más del 20% de los 
ocupantes y han de reducirse o desaparecer 
transcurrido un tiempo después de abandonar 
el edificio (fines de semana).
•Los síntomas son más frecuentes por las 
tardes, entre el personal administrativo y en el 
sector público.

SEE: Características de los síntomas



• Pueden presentarse en todo el edificio o sólo en áreas 
concretas.

• Desaparecen al abandonar el edificio.

• Han aparecido tras la realización en el edificio de alguna 
acción concreta, como sería: cambios en el mobiliario, 
obras o renovaciones, aplicación de pesticidas, etc.

• Están especialmente afectadas las personas asmáticas o 
con un historial alérgico 

SEE: Características de los síntomas



SEE: orígenes
Los primeros casos tuvieron lugar después de la 
crisis del petróleo de los años 70 del siglo pasado. 
Al hacerse imprescindible un ahorro energético 
importante, se tomaron medidas (aumentar 
aislamientos, mayor recirculación del aire) que 
dieron lugar a una reducción importante de la 
ventilación.





ENFERMEDAD RELACIONADA CON EL 
EDIFICIO (ERE)

Conjunto de síntomas definidos, a menudo acompañados por 
signos físicos y anormalidades clínicas, que puede afectar sólo 
a unos pocos ocupantes del edificio. 
Puede confirmarse mediante el diagnóstico médico de una 
enfermedad específica resultante de la exposición a 
contaminantes específicos identificados en un edificio (tales 
como rinitis alérgica, enfermedad del legionario o fiebre del 
humidificador).



SEE-ERE: diferencias

SEE ERE

Afectación > 20% Afecta a pocas personas

Síntomas genéricos Síntomas definidos

Causas poco específicas Causas identificables



SÍNDROME DE SENSIBILIDAD QUÍMICA 
MÚLTIPLE (SQM, MCSS)

• Es un síndrome por el cual algunos individuos están 
sensibilizados frente a gran variedad de compuestos 
químicos presentes en un ambiente interior, todos ellos 
posiblemente a muy bajas concentraciones.

•Puede causar reacciones severas y debilitantes en una 
minoría de individuos. Sus causas están en discusión pero 
la mayoría de expertos están de acuerdo en que incluye la 
sensibilización del individuo a un gran número de productos 
químicos después de una exposición aguda a un 
compuesto en particular.





CALIDAD DEL AIRE INTERIOR:
VARIABLES QUE LA CONDICIONAN



LA CALIDAD DEL AIRE EN UN EDIFICIO DEPENDE DE:

• La calidad del aire exterior

• La presencia de fuentes contaminantes interiores y de 
sus características

• El diseño del sistema de ventilación y climatización

• Las condiciones en que el sistema de ventilación y 
climatización trabaja y se revisa

• La compartimentación del edificio



Composición típica del aire natural

Norma UNE-EN 132:1990
Equipos de protección respiratoria. Definiciones

Componente %  en volumen (aire seco)

Oxígeno (O2) 20,9476
Nitrógeno (N2) 78,084
Argón (Ar) 0,934
Dióxido de carbono (CO2) 0,0314
Hidrógeno (H2) 0,00005
Neón (Ne) 0,001818
Helio (He) 0,000524
Krypton (Kr) 0,000114
Xenón (Xe) 0,000008



CAUSAS MÁS FRECUENTES DE UNA MALA 
CALIDAD DEL AIRE EN AMBIENTES INTERIORES

• VENTILACIÓN DEFICIENTE

• CONTAMINACIÓN EXTERIOR

• CONTAMINACIÓN INTERIOR



Un ejemplo: el piso de los Gómez



101

121

(Brüel Kjaer)



Otro ejemplo: la casa moderna con chimenea





Infiltración



Infiltración





20 a 500,2-110 a 5030 a 802 a 6400Centro ciudad

10 a 300,1-0,35 a 1515 a 401 a 3375Pueblo pequeño

<20<0,1<55 a 35<1350Área rural

PM10
mg m-3

Total PM
mg m-3

SO2
µg m-3

NO2
µg m-3

CO
mg m-3

CO2
ppm

Concentración
Localización

Contaminación “natural” del aire exterior



POSIBLES CONTAMINANTES INTERIORES 
PROCEDENTES DEL EXTERIOR

PartículasVarios
COVFuentes naturales, evaporación
RadónSuelos

Calcio, silicio, cadmio, óxidos de 
nitrógeno, cloro

Emisiones industriales
PlaguicidasActividades agrícolas
OzonoReacciones fotoquímicas

Óxidos de azufre, de nitrógeno, 
plomo, manganeso

Vehículos

Monóxido de carbono, dióxido de 
carbono, óxidos de azufre

Combustiones
CONTAMINANTESFUENTES PRINCIPALES



ASPECTOS NORMATIVOS



Reglamento de Instalaciones Térmicas en 
los Edificios (RITE)

RD 1027/2007

• Establece las exigencias de eficiencia energética y seguridad
que deben cumplir las instalaciones térmicas en los edificios 
destinadas a atender la demanda de bienestar e higiene de las 
personas, durante su diseño y dimensionado, ejecución, 
mantenimiento y uso...

• Se considerarán como instalaciones térmicas las instalaciones 
fijas de climatización (calefacción, refrigeración y ventilación) y 
de producción de agua caliente sanitaria, destinadas a atender 
la demanda de bienestar térmico e higiene de las personas.



Caudales de aire exterior (Norma UNE-EN 13779)

<0,35<12<6>2,5>1000BajaIDA 4

0,35-0,712-206-101,4-2,5600-1000ModeradaIDA 3

>0,720-3010-151,0-1,4400-600MediaIDA 2

*>30>15<1<400AltaIDA 1

TAE o 
transferido por 
m2

TAE por 
persona 
(fumadores)

TAE por 
persona (no 
fumadores)

Decipolsppm CO2
(sobre el 
existente en aire 
exterior)

CalidadCategoría

IDA: Aire interior
TAE: tasa de aire exterior en l/s
*No aplicable

Aspectos normativos



Estación Temperatura 
operativa, ºC 

Humedad 
relativa 

% 
Verano 23...25 45...60 

Invierno 21...23 40...50 
 

 

Exigencias de calidad térmica del ambiente
Temperatura operativa y humedad relativa

b) Para otros valores, es válido el cálculo de la temperatura operativa y la humedad 
relativa realizado según lo indicado en la norma UNE-EN ISO 7730 

a) Para personas con actividad metabólica… los valores de la temperatura operativa y la 
humedad relativa estarán comprendidos entre los valores siguientes:

Velocidad media del aire con turbulencia y con desplazamiento



Normativa laboral

R.D. 486/97 sobre disposiciones mínimas de seguridad y salud 
en lugares de trabajo:

Temperatura trabajos sedentarios: 17-27ºC

Temperatura trabajos ligeros: 14-25ºC

Humedad relativa: 30-70%; >50% con riesgo de e.e.



Normativa laboral

R.D. 486/97 sobre disposiciones mínimas de seguridad y salud 
en lugares de trabajo:

Corrientes de aire: m/s
• Ambientes no calurosos: <0,25
• Ambientes calurosos y trabajos sedentarios: <0,50
• Ambientes calurosos y trabajos no sedentarios: <0,75

Corrientes de aire acondicionado:
• Trabajos sedentarios: <0,25 m/s
• Otros casos: <0,35 m/s



Condiciones recomendables de confort para una 
actividad ligera, esencialmente sedentaria

a) Norma UNE-EN ISO 7730-1996 (Determinación de índices PMV y PPD y especificaciones de las 
condiciones para el bienestar térmico)

Temperatura operativa
del airea)

22ºC±2ºC para invierno
24,5ºC±1,5ºC para
verano

Humedad relativaa) 30-70%

Ausencia de
Olores
Corrientes de aire
Sensación de aire
cargado



OLORES



Percepción del “olor”

1. Suma de dos percepciones distintas pero 
simultáneas.

2. Percepción propiamente olfativa (células 
olfativas): unas 500.000 sustancias, 4.000 olores 
diferenciables, capacidad identificativa escasa.

3. Percepción irritante: terminaciones nerviosas del 
nervio trigémino. Sensaciones: picor, irritación, 
frescor, molestia.



EVALUACIÓN DE OLORES

• La medición química en general es de escasa 
utilidad debido a la complejidad de las mezclas.

• Toma como referencia la percepción de 
bioefluentes. 



LOS BIOEFLUENTES Y SU MEDIDA

• Se define el olf (del latín olfactus) como  la tasa de emisión de 
los    contaminantes (bioefluentes) producidos por una persona 
estándar.

• Una persona estándar es un adulto de edad media que trabaja 
en una oficina o en un puesto de trabajo de tipo no industrial 
similar, sedentario y en un ambiente térmico neutro, con un nivel 
de higiene personal equivalente a 0,7 baños al día.

• Se escogió la contaminación producida por el ser humano para 
definir el olf porque los bioefluentes emitidos por una persona 
eran bien conocidos y porque  se disponía de abundantes datos 
sobre la insatisfacción causada por estos bioefluentes.





CALIDAD DEL AIRE PERCIBIDA

La calidad del aire percibida (CI) se define como la 
concentración de bioefluentes humanos que causarían la 
misma insatisfacción que la concentración del aire 
contaminado que se trata de evaluar.
Se define un decipol (del latín pollutio) como la calidad del 
aire percibida en presencia de una persona estándar (1 olf) 
con una tasa de ventilación de 10 l/s de aire no 
contaminado.



Productos químicos

en aire interior







El País, martes, 28 de octubre de 2003





Criterios de valoración para contaminantes 
químicos en ambientes interiores

Dificultades:
• Insuficiente información toxicológica sobre efectos de 

exposiciones a bajas concentraciones. 

• Insuficiente información toxicológica sobre efectos de mezclas 
complejas.

• Dificultad en obtener los niveles de concentración.

• Tiempos de exposición superiores a la jornada laboral.

• La población expuesta puede que no sean sólo trabajadores.



Posibilidades
1

• Extrapolar valores de protección para la salud en 
ambientes laborales teniendo en cuenta:

1. El tiempo de exposición: 40/168
2. La discontinuidad de la exposición
3. La presencia de “no trabajadores”
4. El hecho que se trata de una contaminación “no controlada”, 
en principio, por el RD 374.01 sobre protección de los 
trabajadores frente a agentes químicos



• Emplear valores de inmisión

Establecidos en base a criterios para la salud y bienestar de la
población en general (EPA y OMS).

Por debajo de ellos la exposición de por vida (o por el tiempo 
especificado) no constituye un riesgo significativo para la 
salud.

Posibilidades

2



•Emplear criterios de confort y bienestar para interiores

Incluyen los valores para prevenir molestias por olor

Posibilidades

3





Humo de tabaco





HTA (3)
•Medidas de control

Legislación: Ley 28/2005 de 26 de diciembre
Ventilación (RD 486/97, UNE EN 13779, ASHRAE 62-1989)
Advertencias en los paquetes de cigarrillos
Restricciones para el fumador (prohibición o separación)
Prohibición en el lugar de trabajo
Aumento de la presión fiscal
Limitación de la publicidad
Programas públicos de ayuda para dejar de fumar
Formación
Priorización del no fumador sobre el fumador



Compuestos emitidos por los materiales de 
construcción y decoración

Formaldehído
Compuestos orgánicos volátiles (COV)
Polvo (incluidas fibras)



RADÓN

•Es un gas radioactivo, que, como tal proviene de sus ascendentes
sólidos (radio) y se transforma en descendientes sólidos (del polonio-
218 al plomo-206)

•Es un producto de origen natural

•Su distribución geográfica es dispersa, ya que está relacionada con la 
composición del terreno

•Se encuentra normalmente en los bajos de las casas y especialmente 
en los subterráneos

•La única solución es ventilar

•Se asocia con un aumento en la prevalencia de cáncer de pulmón





RADÓN

Horas día promedio de exposición admisibles sin alcanzar el nivel de NO 
EXPOSICIÓN, en función de los valores de concentración media medida de 

radón en el aire ambiente 
Concentración 
media (Bq/m3) 

Horas año de 
exposición 

Horas diarias de 
exposición* 

200 876 3,5 
300 584 2,6 
400 438 1,9 
500 350 1,6 
600 292 1,3 

* Suponiendo una jornada de 1760 horas al año (8 horas/día y 220 días/año 



PARTÍCULAS EN AMBIENTES INTERIORES

Origen Ejemplos 
Vegetal Polen, esporas, hongos y subproductos 

Animal Microorganismos, pelo, células epiteliales, fragmentos de 
insectos, subproductos 

Mineral Amianto, carbón, arcillas, partículas elementales, fibras artificiales 

Combustiones 
a) Fuentes interiores: estufas, cocinas, humo de tabaco 
b) Fuentes exteriores: industrias, vehículos, incendios 

Radiación Productos de desintegración del radón unidos a partículas sólidas 
 
 



PESTICIDAS

El uso indiscriminado de pesticidas ambientales (biocidas), 
principalmente órganofosforados y piretroides, en campañas de 
desinsectación, muchas veces innecesarias, ha generado, solamente en 
Cataluña, 38 accidentes hasta diciembre de 2006

Continuación

* 74% mujeres

*** 20 personas con incapacidad laboral permanente o absoluta.

Trabajadores expuestos 679*
Sin efecto objectivable 372 (55%)

leves 135 (44%)

graves*** 69 (22%)
moderados 103 (34%)

Con efectos 307** (45%)

** 83% mujeres







CONTAMINANTES BIOLÓGICOS



Crecimiento de hongos en una pared y detrás de un papel



Crecimiento de hongos 
en un interior por 
condensación de la 
humedad del aire



Frontalmente los paneles 
parecen estar bien pero la 
parte posterior está
recubierta de hongos



Centro Nacional de Condiciones de Trabajo



Interior de un conducto de aire contaminado con hongos



Crecimiento de hongos en un difusor de techo



Aislamiento fibroso 
contaminado en el 
interior de un sistema de 
renovación de aire



Cómo abordar un problema de
CAI/SEE...



Consideraciones previas

• Programación de la investigación

• Investigación por fases

• Calidad del aire interior

• Ventilación suficiente

• Detección de focos de contaminación

• “Medir” o “Tomar medidas”



Centro Nacional de Condiciones de Trabajo





Primera fase
Investigación inicial

• Síntomas que se describen

Aplicación del cuestionario general

• Obtención de datos del edificio

Edad, mantenimiento, ventilación, funcionamiento

• Mediciones orientativas
Caudales de aire, CO2, T, H, DP







Determinación de algunos parámetros habituales

(1) Medidas directas en difusores
(2) Miden flujos de aire en un conducto

Parámetro Instrumentos Intervalo de Intervalo aceptable
medida

Temperatura Termómetro 0 – 50ºC 20 – 26ºC

Humedad relativa Psicrómetro o 0 - 100% HR 30 - 70% HR
Sensor electrónico 

Movimientos del aire Tubos de humo Cualitativo --

Velocidad de aire Anemómetros 0,05 - 10 m/seg --

Caudal de aire Medidor de caudal(1) 20 - 3500 m3/h 30-50 m3 aire exterior 
Tubos de pitot (2) /hora/persona

Dióxido de carbono (CO2) Med. lectura directa 200 - 4000 ppm <1000 ppm
Tubos colorimétricos



Primera fase
Investigación inicial

 

A PARTIR DE: PARA OBTENER DATOS QUE PERMITAN: 
OCUPANTES 
• Cuestionarios 
• Entrevistas 

 

Diagnosticar si existe SEE 
• Importancia del problema 
• Distribución en el edificio 
• Identificación de posibles causas 

REGISTROS EXISTENTES 
• Diseño y construcción 
• Ventilación 
• A/A 
• Quejas 

Conocer: 
• Planos, modificaciones (distribución, reparaciones, 

decoración), descripción ventilación y A/A 
Conocer: 
• Ubicación del personal 
• Opiniones del personal 

LA INSPECCIÓN DIRECTA DEL EDIFICIO 
• Revisión general 
• Parámetros básicos 

• Conocer el estado general del edificio 
• Identificar poisbles áreas con problemas 
• Obtener una relación de fuentes potenciales 
 



Segunda fase
Medidas de inspección y guía

Posibles comprobaciones:

•Tabaco
•Materiales presentes
•Fotocopiadoras
•Olores
•Nivel de limpieza
•Manipulación de papel
•Procesos de impresión
•Humedades/mohos

•Infiltraciones  de aire
•Localización de tomas de aire
•Vientos predominantes
•Uso de humidificadores
•Limpieza de las entradas de aire
•Parasoles
•Aislamiento / Distribución
•Ocupación





¿Lugar equivocado, momento equivocado o trabajo equivocado?



Tercera fase
Medidas de ventilación, indicadores de clima y otros 

factores implicados

Cuarta fase
Examen médico e investigaciones asociadas



Un ejemplo...























http://www.insht.es/portal/site/Insht/menuitem.1f1a3bc79ab34c578c2e8884060961ca/?vgnextoid=a981ceffc39a5110VgnVCM100000dc0ca8c0RCRD&vgnextchannel=9f164a7f8a651110VgnVCM100000dc0ca8c0RCRD





Notas Técnicas de Prevención (e-NTP) 

http://www.insht.es

Consultas
cnctinsht@mtin.es
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