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RESUMEN 

Debido al uso intensivo que ha tenido, el cromo se ha convertido en un contaminante. Son 

numerosos los reportes y revisiones en la bibliografía sobre el impacto que tiene en el medio 

ambiente y los mecanismos de interacción y daño en seres vivos. En este trabajo se presenta un 

resumen de las primeras evidencias y estudios sobre el impacto del cromo en la salud humana, su 

papel como micronutriente y su uso en la investigación biológica básica.  
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ABSTRACT 

Due to its intensive use, chromium has become a pollutant. There are numerous reports and 

reviews in the literature on the impact it has on the environment and the interaction mechanisms 

and damage to living beings. This paper summarizes the early evidence and studies on the impact 

of chromium in human health, its role as a micronutrient and its use in basic biological research.  
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INTRODUCCION 

Este elemento fue descubierto en 1797 por el químico francés Louis Nicolas Vauquelin, 

que lo denominó cromo (del griego chroma, 'color') debido a los múltiples colores de sus 
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compuestos. Es un elemento común y ocupa el lugar 21 en abundancia entre los elementos de la 

corteza terrestre. Además, es un elemento químico ampliamente usado en actividades 

industriales como el curtido de pieles, cromado electrolítico, y la elaboración de pigmentos y 

colorantes, entre otros. Debido a este uso intensivo, el equilibrio del cromo en la naturaleza se ha 

roto por la alteración de su ciclo geoquímico, convirtiéndolo en un contaminante del ambiente.  

El cromo presenta varios estados de oxidación, siendo los más estables +6 y +3 (Las especies 

Cr(IV) y (V) son intermediarios en la óxido-reducción de las especies citadas, altamente 

inestables). El cromo hexavalente es un oxidante fuerte y es soluble en agua; es carcinogénico y 

mutagénico y sus iones cromato y dicromato pueden ser transportados al interior de las células 

inespecíficamente por los transportadores de fosfatos y sulfatos. El Cr(III) es insoluble y no 

puede ser transportado al interior de las células  (Katz y Salem, 1994). Además, es conocido el 

efecto del Cr(VI) como un potente agente tóxico (DeFlora y col., 1990). Por otra parte, el cromo 

se ha usado en diversas técnicas bioquímicas para la caracterización de proteínas, carbohidratos y 

como marcador de distintos tipos celulares. El objetivo de este trabajo consistió en realizar una 

revisión del conocimiento y usos del cromo en sus inicios dentro de la ciencia y sobre los efectos 

tóxicos sobre el ser humano. 

Características de los compuestos de Cr(III) y Cr(IV) 

CARACTERÍSTICA Cr(III) Cr(VI) 

Color Verde Naranja / Amarillo 

Mutagénico y Carcinogénico No Si 

Residuo peligroso No Si 

Efecto en la salud Micronutriente esencial/ tóxico 
en concentraciones elevadas 

Tóxico por cualquier 
vía de ingestión 

Presente en alimentos Carnes rojas, pollo, lentejas, 

nueces, yema de huevo, etc. 

No 

Transformación natural No No 

 

Estudios sobre el impacto del cromo en la salud humana debido a su uso en actividades 

antropogénicas 

En el año de 1970, aparece en la sección “Leading Articles” de la revista British Medical 

Journal, el artículo “Occupational Cancer of the Lung and Smoking”, en el cual se sugiere que 
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los trabajadores de algunas industrias, como las productoras de cromo hexavalente, las 

refinadoras de níquel y las de asbestos, presentan un alto riesgo de desarrollar cáncer de pulmón, 

citándose los trabajos de Bidstrup y Case (1956) y Morgan (1958), publicados en la revista 

British Journal of Industrial Medicine. Estos son, probablemente, los primeros artículos en los 

cuales se relaciona la toxicidad del Cr(VI) en el ser humano. Sin embargo, Newman (1891) 

describe la producción de un adenocarcinoma en el cornete inferior de la nariz en un trabajador 

de la producción de cromato. Es Lehman (1932) quien, al parecer, sugiere por primera vez la 

relación existente entre el cáncer de pulmón y la producción de cromo (citado por Langard  y 

col., 1980). A partir de esa fecha son varios los artículos en los que se relaciona la alta incidencia 

de cáncer de pulmón en trabajadores de la industria relacionada al cromo, tales como los 

reportados por: Langard y Norseth, 1975; Langard y col.,1980 y Axelsson y col., 1980, otros 

estudios dentro del tema se enfocaron a determinar las concentraciones basales del metal en el 

organismo, su acumulación y excreción: Delves y col., 1973; Clausen y Rastogi, 1977; Tsuneta y 

col.,1980 y finalmente Tossavainen y col., 1980.  

También, se realizaron estudios en los que se asocia la presencia de óxido de cromo con 

algunas padecimientos pulmonares, distintos del cáncer de pulmón, como siderosis y 

pneumoconiosis; por ejemplo, el estudio realizado por Jones y Warner (1972) en el cual se hace 

un seguimiento durante 16 años de trabajadores de la industria del acero y la soldadura, y se 

concluye que la presencia polvos de óxido de cromo y níquel, aunados a la del hierro, producen 

fibrosis pulmonar en los trabajadores, mientras que el polvo de óxido de hierro no produce este 

efecto. 

  Efectos de compuestos de Cr(VI) sobre la salud en humanos  

Aparato respiratorio Aparato digestivo En piel 

Lesiones del tabique nasal, 
deformación de la nariz 

Úlcera gastrointestinal Dermatitis 

Bronquitis, Fibrosis pulmonar, 
Laringitis 

Hepatitis Úlcera 

Cáncer de pulmón y cavidad nasal  Llagas 
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 Un efecto poco conocido del cromo en la salud se produjo con el uso de aleaciones de 

cromo, molibdeno y cobalto, las cuales fueron estudiadas para su uso en prótesis en seres 

humanos. Algunos de estos trabajos comparan la respuesta de varios materiales en animales y 

otros en algunas líneas celulares, donde, según el criterio establecido por los investigadores, el 

grado de toxicidad de las aleaciones metálicas que contienen cromo es de leve a moderada (Sisca 

y col., 1967). Las aleaciones de cromo-molibdeno han sido usadas para la fabricación de 

implantes desde 1932, pues es bien tolerada por los tejidos; sin embargo, en algunos casos se 

presenta sensibilidad a los componentes de la aleación, como lo describen McKenzie y col., en 

1967, siendo uno de los primeros estudios que documentan estos efectos. Una consecuencia 

lógica derivada de estos estudios fue la de determinar si existía un cambio en la concentración de 

los componentes de la aleación; en 1973 es publicado un estudio en el cual se determinaron las 

concentraciones de cromo y cobalto en sangre, orina y cabello antes de realizar un implante y 

después del mismo; encontrándose que efectivamente existe un aumento estadísticamente 

significativo en la concentración de dichos metales (Coleman y col., 1973). Deb ido a que el 

aumento de la concentración de dichos metales en el organismo produce reacciones alérgicas, 

varios investigadores indagaron en la relación entre el cromo y los componentes de las 

aleaciones y el sistema inmune (Kazantzis, 1978; Christiansen y col., 1979). 

El cromo como micronutriente . 

El Cr(III) como micronutriente, en humanos se relaciona con el metabolismo de la glucosa, 

posiblemente como un cofactor de la insulina. En forma de Cr(III) es un factor de tolerancia a la 

glucosa (GTF), la cual se considera como la forma biológicamente activa del cromo. Se cree que 

el cromo facilita la interacción de la insulina con sus receptores en la célula para intensificar su 

actividad en los tejidos periféricos, lo que resulta en una mayor captación celular de glucosa, 

seguida de la activación de la síntesis de ácidos grasos y proteínas (Nielsen, 1998). 

Recientemente se ha descrito un oligopéptido denominado “Cromodulina” que se une al ion, en 

respuesta al flujo del ion mediado por la insulina (Vincent, 2004).  

Menos del 1% del cromo bioactivo (Cr(III)), se absorbe en el organismo; por el contrario, del 

proveniente de la levadura de cerveza, carnes, quesos, granos enteros y condimentos se absorbe 
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entre el 10 y 25% del total necesario en la dieta; por lo que estos alimentos representan fuentes 

ricas de cromo utilizable (Katz y Salem, 1994). El cromo es transportado por la transferrina 

plasmática y compite con el hierro por los sitios de unión. La principal vía de excreción es a 

través de la orina, pero cantidades detectables de cromo son excretadas por la bilis y el intestino 

delgado (Alvarado-Gámez y col., 2002). 

 

Síndrome de deficiencia de cromo 

El principal defecto en la deficiencia de cromo es una alteración de la utilización de 

glucosa; sin embargo, también se han observado alteraciones del metabolismo de proteínas y 

lípidos. En ratas jóvenes de experimentación con deficiencia de cromo en la dieta se ha 

observado que puede haber reducción de la velocidad de crecimiento y lesiones corneanas, como 

síntomas de un cuadro de desnutrición generalizada (Alvarado-Gámez y col., 2002). La 

alteración de la utilización de la glucosa, por falta de cromo en la dieta, afecta a muchos 

individuos de edad media y ancianos. En estudios experimentales, un número significativo de 

estos sujetos han mostrado mejoría en la utilización de glucosa después de un tratamiento con 

Cr(III), asimismo, han mejorado niños diabéticos y lactantes con Kwashiorkor* (Katz y Salem 

1994; Nielsen, 1998).  

*El Kwashiorkor es una enfermedad de los niños debida a la ausencia de nutrientes, como las proteínas en la dieta. 

El nombre de Kwashiorkor deriva de una de las lenguas Kwa de la costa de Ghana y significa "el que se desplaza", 

refiriéndose a la situación de los niños mayores que han sido amamantados y que abandonan la lactancia una vez 

que ha nacido un nuevo hermano. 

Uso del metal en sus distintos estados de oxidación e isótopo como marcador celular, para 

la caracterización de proteínas y carbohidratos en técnicas bioquímicas  

En 1950 se introduce el uso de 51Cr (Cr(III)) para el marcaje de células en estudios biológicos en 

eritrocitos (Gray y Sterling, 1950), técnica que después se usó para el estudio de otros tipos de 

células, como las tumorales (Rajam y col.,1958), plaquetas (Aas y Gardner, 1958) y leucocitos 

(McCall y col., 1955). Tiempo después se dilucidó cual era el mecanismo de transporte del ion al 
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interior de la células (Liilien y col., 1970), con un protocolo que permitió continuar con estudios 

inmunológicos en diferentes tipos celulares, (Boxer y Stossel, 1974; Wands y col., 1975) y con 

otros modelos biológicos, como la bacteria Vibrio cholerae (Blachman y col., 1973). 

Con el uso de sales de cromo, en los 60’s, usado como análogo del ion sulfato, se caracterizaron 

las vías de transporte de sulfato en bacterias (Pardee y col., 1966), y en hongos (Marzluf, 1970). 

En estos trabajos, se describen mutantes defectuosas en el transporte de sulfato que adquieren 

resistencia a cromato. 

En la década de los 70’s del siglo pasado, fue muy amplio el uso de cromo en sus estados de 

oxidación +2 y +3, así como del isótopo 51Cr, en combinación con técnicas analíticas para 

dilucidar los parámetros cinéticos de algunas enzimas y los mecanismos por los cuales se llevan 

a cabo las reacciones de oxido-reducción; también fue importante su uso en el análisis del 

arreglo espacial de los sustratos en el sitio activo de varias proteínas. Entre los principales tipos 

de enzimas caracterizadas con este metal, se encuentran las que participan en la transferencia de 

electrones, cuyos ejemplos más destacados lo representa la caracterización del citocromo c de 

varios organismos (Grimes y col., 1974; Brittian y col., 1974; Cruetz y Sutin, 1974; Barber y 

col., 1977; Greenwood y col., 1977) y las fosfotransferasas (Depamphilis y Cleland, 1973; 

Janson y Cleland,1974; Danenberg y Cleland, 1975; Gupta y col., 1976; Petersen y Gupta, 1979)  

Una técnica bioquímica más, desarrollada con el uso de Cr(VI), fue la empleada para determinar 

la configuración anomérica de enlaces glicosídicos (Hoffman y col., 1972), por un procedimiento 

que destruye piranósidos con un agliconato en posición ecuatorial y a todos los furanósidos. El 

uso de esta técnica se describió rápidamente por otros autores (Talmadge y col., 1973; Norde y 

col., 1973). 

 

Conclusiones: 

Desde hace mucho tiempo el hombre ha encontrado en el metal cromo a un aliado y a un 

enemigo. Dadas las características propias del metal, ha sido ampliamente usado en diferentes 

actividades que le han proporcionado beneficios a los seres humanos, además de su papel como 
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micronutriente. También, debido a estas actividades, ahora es considerado como un 

contaminante del ambiente y un agente tóxico para los seres humanos. En la actualidad, el cromo 

se sigue usando en la industria, la medicina y la ciencia y se están desarrollando metodologías 

nuevas para eliminarlo de sitios en donde se ha acumulado, para que no cause daños.  
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