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Rezumat

Scopul prezentei lucrari consta in identificarea pozitiei actuale ale sdnatatii ocupationale, sigurantei chimice si toxicologiei, in contextul actual al
dezvoltdrii Republicii Moldova, si trasarea obiectivelor pe durata medie si lungd. S-a efectuat 0 analiza retrospectiva a realizarilor cercetarii si practicii
sanatatii ocupationale, sigurantei chimice si toxicologiei in Republica Moldova. In calitate de material primar au servit referintele bibliografice cu
tematica respectiva, datele bazelor de date cu acces deschis, atat nationale cét si internationale. Au fost punctate directiile strategice de activitate in
domeniul sanatatii ocupationale, sigurantei chimice si toxicologiei. Dezvoltarea retelei nationale a locurilor de muncd care promoveaza sandtatea, cu
implementarea bunelor practici internationale este un imperativ al timpului.

Cuvinte cheie: sandtate ocupationald, siguranta chimica, toxicologie, sandtate publica, impact

Summary

The purpose of this paper is to identify the current position of occupational health, chemical safety and toxicology in the current context of the
development of the Republic of Moldova and to draw medium and long-term objectives. A review of the advancements in the fields of occupational
health, chemical safety, and toxicological research and practice in the Republic of Moldova was conducted. Bibliographic references on the relevant
subject, along with data from worldwide and national open access databases, served as the sources of information. The strategic directions for
activities in the fields of toxicology, chemical safety, and occupational health were laid forth. The development of the national network of workplaces

that promote health, with the implementation of good international practices, is imperative of the time.
Keywords: occupational health, chemical safety, toxicology, public health, impact

Introducere

De la Bernardino Ramazzini si pand in prezent, este
incontestabil faptul cé sanatatea lucratorilor este determinatd
de munca, iar rezultatul impactului muncii asupra sanatatii
poate avea atit semnificatie pozitiva, cat si semnificatie
negativa, in functie de caracteristicile mediului ocupational
si a organizérii procesului de muncé. Conditiile mediului de
munca, in mod direct sau indirect, afecteaza starea de sanatate
la nivel de individ, de colectiv, de ramurd a economiei si, in
general, la nivel de tard [1].

Referintele din literatura de specialitate aduc dovezi
elocvente cd fiecare etapa de dezvoltare a societatii se
caracterizeazd printr-o patologie ocupationald specificd. La
fiecare etapa a progresului tehnologic, gama problemelor
de sdnitate ocupationald se modificd - are loc diminuarea
greutatii muncii si intensitdtii expunerii profesionale la
factorii de risc traditionali, insa, in acelasi timp, se constatd
emergenta a noi factori profesionali de risc, efectele cirora

asupra starii de sandtate a lucrétorilor expusi sunt insuficient
studiate.

La etapa actuald, putem afirma cu certitudine cd nu
exista unititi economice lipsite de factori de risc ai mediului
ocupational [2].

Cu toate cd, pe parcursul anilor, au avut loc modificari
esentiale ale lumii muncii, problemele sanatatii ocupationale
si protectiei sdndtatii populatiei active riman in topul agendei
guvernarii, a specialistilor in sanatatea si securitatea muncii,
in medicina ocupationald, in protectia sociala si a diferitor
organizatii obstesti gen sindicate, patronate, organizatii non-
guvernamentale (ONG), etc.

Pe plan international, dreptul omului la sandtate a fost
recunoscut in anul 1948, prin Declaratia Universald a
Drepturilor Omului (art. 25): ,Orice persoand are dreptul
la un nivel de trai adecvat pentru mentinerea sdndtdtii si
bundstdrii sale si a familiei sale” [4] . Pe plan national, in
Republica Moldova, dispozitiile constitutionale privind
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drepturile si libertatile omului se interpreteaza si se aplica in
concordantd cu aceasta Declaratie, cu pactele si cu celelalte
tratate la care Republica Moldova este parte (art. 4). Statul
garanteaza fiecarui om dreptul la viaté si la integritate fizica
si psihicd (art. 24(1)); dreptul la ocrotirea sanatatii (art. 36);
dreptul la mediu inconjurdtor sandtos (art. 37); dreptul la
munca si la protectia muncii (art. 43) [5].

Un prim pas, in ceea ce priveste protectia sandtatii la
locul de munca, a fost aderarea Republicii Moldova la
Organizatia Internationald a Muncii (OIM) in anul 1992.
Pé4na in prezent au fost ratificate 44 de conventii si 1 protocol
OIM, inclusiv 10 din 10 conventii fundamentale, 4 din 4
conventii de guvernare (prioritare), 27 din 175 conventii
tehnice. In prezent, legislatia muncii este guvernata de Codul
Muncii al Republicii Moldova nr. 154 din 28.03.2003, Legea
nr. 186 din 10.07.2008 securitdtii si sdndtatii muncii, iar
monitorizarea si evaluarea conditiilor de muncé, preventia
bolilor profesionale si accidentelor de munca de Legea nr.
10 din 03.02.2009 privind supravegherea de stat a sdndtatii
publice si Legea nr. 140 din 10.05.2001 privind Inspectoratul
de Stat al Muncii. Numerosi experti internationali (OIM si
OMS) apreciazé cadrul legal si de reglementare in domeniu
ca fiind bun, insd cu multiple dificultiti in aplicarea lui, cu
precadere in ceea ce priveste activitatea intersectoriala.

Fostul Institut Moldovenesc de Cercetidri Stiintifice
in Igiend, Epidemiologie si Microbiologie, apoi Centrul
National de Sdnitate Publica, astdzi Agentia Nationald
pentru Sandtate Publicd si Universitatea de Stat in Medicina
si Farmacie Nicolae Testemitanu au fost si sunt implicati in
cercetarea stiintificd si rezolvarea problemelor actuale ale
sdnatdtii ocupationale, sigurantei chimice si toxicologie.
Munca de cercetare este soldatd cu sustinerea a 7 teze de
doctor habilitat si 40 teze de doctor in stiinte medicale, dintre
care 36 in igiend si 11 in toxicologie. In perioada sovietici,
profesorul Iacov Reznic a dezvoltat scoala unionald a igienei
muncii in agriculturd. Tot in perioada respectivd, au fost
argumentate din punct de vedere stiintific reglementdri a
aplicarii pesticidelor la cultivarea diferitor culturi agricole in
RM.

Centrul National de Séndtate Publica (astazi Agentia
Nationald pentru Sanatate Publicd), de comun cu USMF
Nicolae Testemitanu si Societatea Igienistilor din Republica
Moldova (SIRM), organizeaza o data la 5 ani Congresul
medicilor igienisti, epidemiologi si microbiologi, Congresul
Séndtatii publice, iar anual conferinte pe diverse probleme
igienice. Printre conferintele adresate problemelor de igiena
muncii si sanatatii ocupationale, organizate in ultimii 10 ani,
citim Conferinta Nationald cu participare international:
Sandtatea ocupationald: probleme si realizdari (prima
editie) (05-07 iunie 2014), Prima Conferintd Nationald cu
participare internationald: Siguranta chimicd si toxicologia la
confluenta intre domenii (24-25 noiembrie 2016) si Congresul
al — VIII-lea al specialistilor din domeniul sénétatii publice
si managementului sanitar cu participare internationald (24-
25 octombrie 2019). Pandemia de COVID-19 a constituit
impedimentele majore in organizarea evenimentelor stiinti-
fice pe parcursul acesteia.

Transformadrile din viata sociala si economica a tarii, de la
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declararea independentei si pAna in prezent, se caracterizeazd
prin distrugerea infrastructurii industriale si agricole, care
a generat un nivel semnificativ al somajui, lipsa locurilor
de muncd, imigrare ocupationald; legaturile economice si
teritoriale existente anterior s-au schimbat, ceea ce a condus
ulteriorla o intrerupere a comunicarii intre centrele regionale,
capacitatea de monitorizare a factorilor de risc de mediu s-au
deteriorat, in special monitorizarea factorilor conditiilor de
munca (Legea nr. 160 din 22-07-2011 privind reglementarea
prin autorizare a activititii de intreprinzdtor, Hotdrarii
Guvernului cu privire la organizarea si functionarea Agentiei
Nationale pentru Sandtate Publicd nr.1090 din 18.12.2017) si
starii de sdnatate a lucrétorilor (Legea nr. 133 din 08.07.2011
cu privire la protectia datelor cu caracter personal).

Implementarea reformelor de tranzitie la economia de
piatdaindussioperareareformelor serviciilor publice, inclusiv
a Serviciului de Stat de Supraveghere a Sanatatii Publicii
cu schimbarea institutionalizdrii competentelor. Astfel,
incepand cu 01.06.2018, conform prevederilor Hotéririi
Guvernului cu privire la organizarea si functionarea Agentiei
Nationale pentru Sandtate Publicd nr.1090 din 18.12.2017, in
cadrul Agentiei Nationale pentru Sanatate Publica (ANSP),
se creeazd de rand cu alte subdiviziuni, Directia protectia
sanatatii publice, care include prin comasare sectia Sanatate
ocupationald, sigurantd chimica si toxicologie cu atributii
functionale clare, printre care se enumeri:

» Elaborarea i promovarea actelor legislative si norma-
tive, indicatiilor metodice, ghidurilor practice, etc. a planu-
rilor nationale de actiuni de combatere si diminuare a impac-
tului factorilor de risc in domeniul sdnatétii ocupationale,
sigurantei chimice si toxicologiei.

» Reglementarea sanitara a factorilor chimici, fizici, bio-
logici, de stres psiho-emotional, ergonomici din mediul
ocupational.

» Evidenta si monitorizarea datelor privind numaérul
angajatilor, locurilor de muncé si a factorilor profesionali
de risc (chimici, fizici, biologici si alti factori provocati de
procesul de munca).

» Monitorizarea sdnatétii angajatilor in relatie cu factorii
din mediul ocupational (morbiditatea cu incapacitate tempo-
rard de muncd si profesionald, traumatismul, intoxicatiile,
invaliditatea, rezultatele examenelor medicale a persoanelor
expuse actiunii factorilor profesionali de risc).

» Participarea la cercetarea cazurilor/suspiciune a bolilor
(intoxicatiilor profesionale) cu mai mult de 5 persoane
afectate si celor insotite de decese si inregistrarea lor.

» Participarea la cercetarea si monitorizarea cazurilor de
intoxicatii acute neprofesionale exogene de etiologie chimica.

» Identificarea, evaluarea, managementul si comunicarea
riscurilor pentru sanatatea angajatilor, prognozarea si
diminuarea impactului negativ al acestora asupra sdnatétii.

» Participarea in elaborarea si transpunerea in comun
cu Ministerului Mediului si a altor autoritati competente,
a legislatiei nationale in domeniul managementului
substantelor chimice (GHS, REACH/CLDP, cerintele GLP).

» Participarea la actiunile de promovare a sanatatii popu-
latiei privind actiunile nocive ale factorilor fizici, substantelor
chimice, si masurile de prevenire ale acestora, etc. [5].
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In conditiile social economice moderne, ingrijirea
medicala a lucratorilor din unitétile economice industriale
si agricole se caracterizeazd prin disponibilitatea scazutd
a serviciilor medicale (optimizarea punctelor medicale
din cadrul intreprinderii), masurilor medicale, sociale
si preventive limitate (peste 80% din agentii economici
inregistrati in RM sunt intreprinderi mici si mijlocii), s-a
redus furnizarea de resurse pentru asistenta medicald a
populatiei active (pachetul UNIC de asigurdri medicale
obligatorii). A diminuat baza legislativi de supraveghere
a mediului ocupational si sanatatii lucratorilor (Hotérarea
Guvernului cu privire la organizarea si functionarea Agentiei
Nationale pentru Sdndtate Publicd nr.1090 din 18.12.2017),
dotarea medicald (numar redus a membrilor Comisiilor
examenelor medicale profilactice obligatorii a persoanelor
expuse factorilor profesionali de risc cu formare in boli
profesionale/medicina muncii) si tehnica de diagnosticare a
bolilor profesionale si bolilor legate de profesiune (dotare
insuficienta cu aparate si mijloace de identificare a markerelor
biologici de expunere si de efect a factorilor profesionali
de risc). Aspiratiile comunitdtii cu referire la implicarea
medicului de familie in monitorizarea sinititii pacientului
in relatie cu ocupatia nu s-au realizat.

Dezavantajele asistentei medicale a populatiei lucritoare
expuse profesional la factori de risc sunt, in primul rand,
eficientascizutaabazei deresurse. Seatestd subdiagnosticarea
bolilor profesionale pe fundal de inrdutatire a conditiilor de
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igiena si sigurantd la locul de munca, rate scazute a bolilor
cronice diagnosticate in cadrul examenelor medicale peri-
odice si mortalitatea prematurd crescutd a populatiei in varstd
apta de munca, care are o tendintd puternica de agravare [1,
6].

Diagnosticarea bolilor profesionale are loc in cadrul
Consiliului republican de boli profesionale, de reguld in stadii
tardive ale bolii, cu grad avansat de pierdere a aptitudinii de
munci, care impune stabilirea gradului de dizabilitate. Aceste
cazuri sunt suspectate doar cand muncitorul se adreseaza/
solicitd asistentd medicald primard si specializati. Este de
mentionat faptul g, in anii 2014, 2016 si 2021, cazuri de boli
profesionale nu s-au inregistrat (figura 1).

Cu referire la morbiditatea profesionald - in pofida
reducerii spectaculoase a morbiditatii profesionale in RM
pe durata ultimilor 10 ani, aceasta rimane actuald prin sub/
(ne)diagnosticarea lor. Nivelul inregistrat de morbiditate
profesionald nu reflectd situatia reald si nu corespunde
conditiilor igienice ale mediului ocupational (figura 2).

In cadrul examenului medical periodic efectuat conform
prevederilor Hotdririi Guvernului nr.1025/2016, sunt
suspectate doar 2-7 cazuri de boli profesionale (din circa 90
mii persoane examinate), care nu sunt confirmate de catre
membrii Consiliului republican de boli profesionale.

In situatia economici actuald, ascunderea unei potentiale
boli profesionale este posibila atat din partea angajatorului,
pentru a evita eventualele pliti majorate céitre Fondul de
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Asigurari Sociale, cat si din partea Comisiilor medicale din
cadrul institutiilor medicale, pentru a coopera in continuare
cu intreprinderea in problema examindrilor medicale, in
plus, angajatul, pand la un anumit punct, nu este interesat
direct de stabilirea unui astfel de diagnostic, deoarece doreste
sd-si pastreze locul de munca.

Bunele practici internationale de organizare a examenelor
medicale periodice a lucratorilor antrenati in conditii de
munca nocive si periculoase, cu o experientd de muncé de 5
ani sau mai mult, proiectatd pe baza unor centre specializate
de patologie ocupationald, a condus la o crestere a detectarii
patologiei profesionale in stadiile incipiente [7].

In contextul diagnosticarii bolilor profesionale sunt
de mentionat deficiente in pregitirea sau, mai bine spus,
lipsa formdrii medicilor specialisti in boli profesionale/
medicina muncii. Astfel, in anul 2021, doar 6 membri ai
comisiilor medicale din cadrul IMSP/P au absolvit cursurile
de specializare pentru obtinerea competentelor de activitate
in medicina muncii, inclusiv 3 presedinti. Constituirea
comisiilor respective, cu includerea medicilor specialisti, fard
considerarea factorilor profesionali de risc specifici unitatilor
economice industriale si agricole amplasate in teritoriul
arondat, majoritatea cu norma redusa (0,25 sau 0,5 salariu),
precum si omiterea constientd a cercetarilor functionale,
de laborator si instrumentale, cauzeazd o subdiagnosticare
att a starilor premorbide, cat si bolilor profesionale. Astfel,
majoritatea Comisiilor medicale din cadrul IMSP activeazi
contrar prevederilor p.5.2. a ordinului Ministerului sanatatii
nr.1013/2016 cu privire la punerea in aplicare a Hotdririi
Guvernului nr.1025 din 07.09.2016 pentru parobarea
requlamentului  sanitar privind supravegherea sdandtdtii
persoanelor expuse actiunii factorilor profesionali de risc si nu
sunt dotate cu echipament si utilaj necesar pentru efectuarea
tuturor investigatiilor de laborator si probe functionale.

Un rol important in formarea sdndtétii publice il joacd
dezavantajul material al populatiei (circa 80% din populatia
Republicii Moldova se afla la limita sdraciei cu precadere
din mediul rural, salariul mediu in agricultura este mult mai
mic decat in alte industrii si reprezintd aproximativ 40% din
salariul locuitorilor din mediul urban), ca urmare, populatia
din péturile defavorizate nu pot si se asigure cu un nivelul de
trai decent [8].

Cele mentionate au fost puncte de reper, inaintate de catre
specialistii ANSP, Parlamentului RM pentru argumentarea
necesitatii ratificarii Conventiei OIM 161/1985 cu privire
la Organizarea Serviciilor de Sénétate Ocupationald. Astfel,
la nivelul legislativului Republicii Moldova a fost apro-
batd Conventia Organizatiei Internationale a Muncii nr.
161/1985 privind serviciile de sdndtate ocupationald in
anul 2021, care va contribui la perfectionarea legislatiei
in domeniu §i, prin urmare, la solutionarea mai multor
probleme cu care se confrunta actualmente salariatii precum:

v identificarea i evaluarea riscurilor de expunere a lucra-
torilor la locul de munca;

v/ monitorizarea factorilor de mediu si a operatiunilor de
productie care le-ar putea afecta sanatatea;

v/ participarea in procesul de examinare si analizd a acci-
dentelor de munca si a bolilor profesionale, avand ca scop
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protectia sanatatii salariatilor (lucratorilor) in caz de maladii,
boli profesionale si accidente de munca.

Totodatd, va facilita acordarea serviciilor de sanatate in
muncd in cadrul institutiilor si a intreprinderilor, in scopul
protectiei sanatatii angajatilor.

In contextul implementarii Conventiei OIM 161/1985 este
de mentionat drept potential risc asa-numita ,,neautoritate”
a medicului cu competente in medicina muncii, indiferent
de nivelul de activitate, in raport cu angajatorul. Posibilitatea
aparitiei acestui risc a fost identificat de colegii proiectului
CEC din Italia, care au mentionat ca, timp de multi ani,
medicul cu competentd in medicina muncii a fost chemat
in esentd sd evalueze aptitudinea generald pentru munci,
adesea fard a lua in considerare caracteristicile specifice
legate de cunoasterea nemijlocitd a mediului de munci si, in
primul rand, in lipsa anumitor date cu privire la nivelurile de
expunere la diversi factori de risc in ,,prezumtia” de expunere
la risc. Incepand cu nivelul anilor 1990, mai intai numai
pentru plumb, zgomot si azbest, si apoi extins pentru alte
riscuri profesionale diferite intr-un excurs de reglementare
bine-cunoscut, au fost identificate activitati de supraveghere
a sanatatii mult mai complexe si bine definite, strans legate
de evaluarea reala si niveluri expozitionale specifice (din
pécate, pand acum doar in cazurile previzute de legislatia in
vigoare).

Armonizarea legislatiei Republicii Moldova, in ceea ce
priveste punerea in aplicare a supravegherii de stat asupra
activitatilor intreprinderilor, a condus, in mod logic, la o
reducere a volumului masurilor de control de catre organele
de supraveghere de stat. Mai mult, trebuie avut in vedere cd
controlul total de laborator (adici al fiecirui loc de munca),
cu o determinare cantitativa a tuturor factorilor de influenta,
nu este previdzut de regulile de organizare a supravegherii de
stat.

Problema riscului profesional este strans legata de
problema nu doar a bolilor profesionale, dar si a celor legate
de profesiune. In determinarea nivelului de risc profesional,
evaluarea conditiilor de munca este a priori, preliminard,
si trebuie sustinuta de o evaluare finala a riscurilor. Legea
asigurdrii pentru accidente de muncd si boli profesionale
nr. 756-XIV din 24.12.99, defineste riscul profesional, ca
fiind probabilitatea de deteriorare a sdnititii sau deces a
persoanei asigurate, asociatd cu indeplinirea atributiilor sale
in baza unui contract de munca. Un indicator integral foarte
important al riscului profesional este categoria de severitate
a bolilor profesionale, inclusiv dizabilitatea.

Legislatia in domeniul supravegherii de stat a sanatatii
publice stabileste obligatia de a crea conditii de muncd, care
sa indeplineasca cerintele de igiena si sigurantd. Un principiu
important in aceastd parte a relatiei dintre angajat si angajator
este prioritatea mdsurilor preventive, inclusiv protectia
lucrétorilor impotriva riscurilor profesionale cauzate de
impactul factorilor de productie, in primul rand cei pentru
care sunt stabilite standarde.

In legitura cu reforma organizata in anul 2017, serviciul
de supraveghere al sanatatii publice nu are capacititile
necesare in monitortizarea si evaluarea locurilor de munca
in relatie cu factorii profesionali de risc, ce ar impune o
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modificare a actelor legislative si normative in acest sens.
Totodatd, modificarea conditiilor de pensionare, cu marirea
varstei si vechimii de muncd, precum si durata unui schimb
de munca mai mare de 8 ore, de rand cu absenta actelor
legislative care sa limiteze vechimea in muncé in conditii
de munca periculoase in prezenta unui risc real de aparitie
a bolilor profesionale, precum si durata unui schimb de
muncd mai mare de 8 ore in conditii ddundtoare de muncd,
nu permite organizarea corespunzatoare a masurilor de
protectie a lucratorilor impotriva expunerii la factori nocivi
ai mediului ocupational si a procesului de munc. In acelasi
timp, modificarea conditiilor de pensionare creeaza o incer-
titudine cu referire la fezabilitatea aplicarii CMA si NMA
pentru evaluarea calitdtii igienice a mediului ocupational si
pronosticarea efectelor adverse asupra sanatatii lucratorilor
expusi.

O altd problema actuala a igienei muncii si toxicologiei
industriale ramane expunerea indelungatd la doze mici de
substante chimice. Literatura de specialitate aduce dovezi de
dezvoltare a bolilor profesionale si la astfel de expuneri [9].

Mai mult, determinarea suprasolicitérii pozitiei corpului
muncitorului si a stresului la care este expus in timpul acti-
vitatii acestuia se efectueazd doar cu scop stiintific. Astfel,
monitorizarea factorilor de risc asociati locului de muncd
nu include evaluarea ergonomicd a locului de munca si
mediul psiho-emotional al angajatului, crednd puncte
“oarbe” in procesul stabilirii relatiei dintre afectiunile mus-
culo-scheletice si mintale si conditiile de muncd, lasind
nediagnosticate acest tip de morbiditate profesionala. Deci,
problema adaptarii locului si mediului ocupational la parti-
cularitatile angajatului sunt tratate superficial.

“Chimia este peste tot” — o sintagma repetata adesea de
chimisti pentru a explica valoarea chimiei ca subiect care pur
si simplu nu poate fi ignorat. Laureatul Nobel Linus Pauling,
un pionier al chimiei cuantice si al biologiei moleculare,
a declarat cd, ,Fiecare aspect al lumii moderne - chiar si
politica si relatiile internationale - este influentat de chimie”,
de la medicind la agricultura, de la explorarea spatiului pand
la scufundiri in adincime, de la mostenirea culturald la
educatie [10].

In ultimile decenii societatea internationald atrage o
atentie deosebitd sigurantei chimice, deoarece, in conditiile
moderne, omul se confruntd cu un numdar impunator de
amestecuri chimice, atit in conditii habituale, cat si in
producere. Conform datelor Chemical Abstract Service a
Societatii chimistilor din America, sunt sintetizate peste 116
milioane de substante chimice si amestecuri. In mediul de
producere si inconjurdtor, populatia contacteazd cu circa
70 mii de substante, toxicologia si riscul carora incd nu au
fost studiate in modul cuvenit. Conform datelor OMS, 25%
din morbiditate este conditionatd de influenta substantelor
chimice. Actualmente, pe plan mondial apar noi pericole
cum ar fi perturbatorii endocrini, nanomaterialele, etc. [11].

In acelasi timp, substantele chimice aduc beneficii de
care societatea modernd este complet dependentd, aduc
contributie vitala la bunastarea sociald si economica sub
aspect comercial si profesional. Productia mondiald de
substante chimice a crescut de la 1 milion de tone in 1930 la
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cateva sute de milioane de tone in prezent, fapt ce prezintd
un potential risc asupra sanatatii publice, in special in cazul
utilizdrii irationale ale acestora. Produsele de origine chimicé
au rol important in eforturile tarilor de a realiza o crestere
economica si de a-si indeplini obiectivele de dezvoltare, dar,
atdt cat sunt vitale pentru asigurarea securitdtii alimentare si
a cresterii economice, utilizarea incorectd si nediscriminatd
poate fi dezastruoasd atit pentru sdnitatea umana, cét si a
mediului. In acest context, substantele chimice pot avea o
naturd dual3; ele pot fi benefice sau daunitoare, in functie
de numerosi factori, cum ar fi cantitétile la care se produce
expunerea.

In ultimele decenii, produsele de uz fitosanitar (PUF)
constituie una dintre categoriile cele mai redutabile de
poluanti, creand pretutindeni complexe situatii de afectare
a mediului cu implicatii ecologice, care ulterior determind
efecte asupra omului. La nivel global, utilizarea pesticidelor
in agriculturd a crescut in cea mai mare parte constant
din 1990 panad in 2019, atingand in anul 2019 valoarea de
aproape 4,2 milioane de tone metrice, o crestere de peste 80%
in comparatie cu 1990 [12]. La scard mondiald, dezvoltarea
si utilizarea pe larg a produselor de uz fitosanitar in
combaterea organismelor ddundtoare, majorarea volumului
recoltei, implica unele riscuri legate de aplicarea neadecvata,
ce poate duce la acumularea reziduurilor in produsele
alimentare de origine vegetald $i nu numai [13]. Profilul,
preponderent agricol, al economiei Republicii Moldova
si necesitatea dezvoltdrii continuie ale acestei ramuri,
conditioneaza utilizarea ampla a produselor de uz fitosanitar
si a fertilizantilor [13]. Productia si utilizarea de substante
chimice continud sd creasca la nivel mondial, in special in
tarile in curs de dezvoltare. Acest lucru este probabil sd aiba
ca rezultat un efect negativ mai mare asupra sanatatii dacd
nu este asigurat un management adecvat al substantelor
chimice.

Domeniul sigurantei chimice si toxicologiei, ca parte
componentd a supravegherii de stat a sanatatii publice, are
drept scop asigurarea conditiilor optime pentru realizarea
maximi a potentialului de sandtate al fiecarui individ pe
parcursul intregii vieti prin efortul organizat al societatii, in
vederea prevenirii imbolnavirilor, protejarii si promovarii
sanatatii populatiei si imbunatatirii calitatii vietii. Aspectele
cheie pentru realizarea scopului constau in avizarea
sanitard a produselor de uz fitosanitar si a fertilizantilor,
supravegherea sanitard a substantelor si a produselor chimice
la obiectivele economiei nationale, evaluarea riscurilor
actiunii substantelor chimice asupra sdnatatii populatiei,
evaluarea impactului asupra sdnatétii ca urmare a urgentelor
de sdnitate publicéd de etiologie chimica, asigura promovarea
sanatatii privind actiunile nocive ale substantelor chimice.
Totodaté asigurd depistarea, evidenta si estimarea factorilor
chimici din mediul inconjurator, de producere si de trai, care
influenteaza sinatatea populatiei si elaboreaza masuri de
minimalizare a actiunilor nocive.

Progresele in tehnologie si dezvoltarea sociala au dus
la cresterea disponibilitatii produselor chimice, inclusiv
a medicamentelor, produselor de uz casnic, pesticidelor,
solutiilor acide, bazice, etc. Degradarea mediului, cauzata de
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substantele chimice toxice, deseuri periculoase si alti factori,
a devenit o preocupare tot mai actuald si abordatd la nivel
multisectorial. Substantele/amestecurile chimice potential
periculoase pot fi gasite in interiorul si preajma locuintei, in
strada, la locul de munca, locurilor publice, etc.

Organizatia Mondiald a Sdnitatii a identificat 10 substante
chimice cu impact major pentru sdnitatea publicd, dintre
care patru sunt metale grele: cadmiu, mercur, plumb si arsen.
Pesticidele, de asemenea, se atestd ca produse chimice cu un
impact nefast asupra sanatitii umane. Specialistii din sectia
siguranta chimica si toxicologie din cadrul CNSP/ANSP au
suplimentat Lista savantilor din domeniu, care au sustinut
tezele de doctor in stiinte medicale:

v/ Mariana Zavtoni - Supravegherea de stat a sanatdtii
populatiei in conditiile de aplicare a pesticidelor in agriculturd,
2018 conducitor stiintific, Nicolae Opopol, dr. hab. in med.,
profesor universitar, MC al ASM.

v/ Elena Jardan - Estimarea igienicd a continutului de
plumb in factorii de mediu si posibilitdti de reducere a riscului
asociat pentru sdandtate, 2018, conducator stiintific, Nicolae
Opopol, dr. hab. in med., profesor universitar, MC al ASM.

v Gheorghii Turcanu - Expunerea populatiei Republicii
Moldova la mercur si posibilitatile de reducere a riscului pentru
sandtate, 2022, conducatori stiintifici, lon Bahnarel, dr. hab.
in med., profesor universitar, Eleonora Dupouy, doctor in
stiinte tehnice, conferentiar universitar.

Actualmente, pe teritoriul Republicii Moldova, sunt pro-
duse, importate, depozitate si comercializate o gama vastd de
substante/amestecuri chimice, utilizate in diferite ramuri ale
economiei nationale: industria de prelucrare a strugurilor si
producere a vinului, de producere a vopselelor si lacurilor,
in agricultura, etc. Pe teritoriul tarii sunt amplasate circa 100
de obiective care gestioneazd substante chimice periculoase,
inclusiv clor, amoniac, hidrogen, acizi, baze, solventi organici,
produse petroliere, etc. Este important de mentionat cé la
depozitele de produse petroliere sunt stocate peste 275000
m® de astfel de produse. Totodata, conform Registrului
depozitelor specializate pentru pdstrarea produselor de uz
fitosanitar si a fertilizantilor (PUFF), sunt inregistrate 465
companii care se ocupa de producerea, importul, depozitarea
si comercializarea PUFE Doar in anul 2021, cantitatea totald
de PUFF importate a constituit 426 mii tone. In baza datelor
inregistrate in perioada anilor 1972-2019 privind intensitatea
utilizarii PUF, cantitatea de PUF utilizata s-a redus de 13 ori,
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de la 27,4 mii tone in anul 1972 la 2,1 mii tone in anul 2019
[14]. Aceasta problema se datoreazd in mare parte lipsei
datelor veridice si calitdtii supravegherii si controlului de
stat asupra fabricérii, importului, transportarii, depozitérii,
comercializarii si utilizarii produselor de uz fitosanitar si
a fertilizantilor puse in sarcina Agentiei Nationale pentru
Siguranta Alimentelor.

La fel ca si in alte tiri cu venituri mici si medii, diversitatea
enorma a produselor de uz fitosanitar si aplicarea irationala a
acestora pe teritoriul Republicii Moldova constituie una din
principalele probleme cu impact asupra sanatdtii publice,
care creste riscul morbiditatii si mortalitatii asociate bolilor
netransmisibile, care, in procesul dezvoltarii lor, sunt asociate
cu actiunea multipla a factorilor de risc chimici, biologici,
de mediu, comportamentali si cu influenta conditiilor
socio-economice si politice. In perioada anilor 2014-2021,
prevalenta bolilor endocrine, de nutritie si metabolism a
crescut de la 200,8 mii cazuri la 283,6 mii cazuri, boli ale
aparatului circulator de la 570,4 mii cazuri la 734,7 mii cazuri
si prevalenta tumorilor la fel s-au majorat de la 75 mii cazuri
péana la 90,1 mii cazuri (figura 3).

O mare parte din aceste cazuri de boala, direct sau indi-
rect, sunt conditionate de expunerea la substante chimice,
care afecteazd sistemul endocrin, numiti perturbatori endo-
crini. In Republica Moldova, numirul persoanelor afectate
de bolile endocrine, de nutritie si metabolism in medie creste
zilnic cu 28 cazuri. Acest grup de maladii are un impact socio-
economic major, conditionat de cheltuieli enorme pentru
tratarea bolnavilor. O problema actuala pentru Agentia
Nationald pentru Sanatate Publica o constituie studierea
de comun cu specialistii endocrinologi a perturbatorilor
endocrini, care, la nivelul Uniunii Europene, este studiata
si reglementatd de zeci de ani, un exemplu ar fi strategia
comunitard pentru perturbatorii endocrini adoptatd de cétre
Comisia europeana in anul 1999.

O alta preocupare majora pentru politica de sanitate
publicd, cu potential impact asupra sanatatii umane,
reprezintd plumbul in vopselele si materialele de acoperire
similare §i reglementarea vopselelor cu plumb. Conform
datelor Serviciului Vamal, in decursul anilor 2019-2020,
au fost importate 10903,82 tone de vopsea, iar productia
autohtond a 3 dintre cei mai mari producitori din tara a
constituit 42687 tone de vopsea si produse derivate ale
acestora. Vopseaua cu plumb fiind o sursa majord de
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Figura 3. Dinamica morbiditdtii prin boli netransmisibile in perioada anilor 2014-2021 (mii cazuri)
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expunere la plumb a copiilor la nivel global, duce la efecte
grave asupra sanatitii, la subdezvoltarea fizica si a IQ la copii,
care se rasfrange negativ si asupra procesului educational,
cresterea violentei, etc. Potrivit datelor ANSP, pe parcursul
anilor 2016-2021 au fost inregistrate 86 cazuri de intoxicatii
cu vapori de vopsea, inclusiv 15 in randul copiilor. Dat fiind
cd plumbul este prezent in continutul multor tipuri de vopsele
si materiale de acoperire similare, nu este exclus impactul
acestuia in etiologia a astfel de intoxicatii, in mare parte au
loc din cauza nivelului scdzut de constientizare a populatiei
privitor la riscurile expunerii la compusii plumbului,
indeosebi la vopselele ce contin plumb. Abordarea problemei
vopselelor cu plumb este importantd pentru dezvoltarea
durabila a societétii, intrucat sunt un material folosit frecvent
si practic fiecare persoana are contact zilnic cu lacuri sau
elemente care au fost vopsite. In acest context, conform
recomanddrilor OMS, ANSP a elaborat Regulamentul
sanitar privind limitarea plumbului in vopsele si materiale
de acoperire similare.

Aditional, una dintre cele zece substante chimice cu
impact major asupra sandtatii publice la nivel mondial,
este mercurul — cel mai toxic element non-radioactiv de pe
Pamant, care se regdseste in termometre medicale, lampi,
baterii, barometre, etc. Datoritd potentialului sdu volatil,
mercurul pédtrunde in organism prin vaporii inspirati,
prin tractul digestiv, in momentul consumului alimentelor
contaminate cu mercur, fie prin piele. Acesta poate avea
efecte toxice asupra sistemului nervos, digestiv si imunitar,
precum si asupra plidménilor, rinichilor, pielii si ochilor.
Anual, in tara, se inregistreaza cite 5-10 cazuri de intoxicatii
cu mercur, majoritatea fiind in randul copiilor, rezultate de
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lipsa cunostintelor populatiei privind pericolul mercurului.

Toate substantele chimice au potentialul de a fi toxice, iar
riscurile pentru sanatate ale acestora utilizate pe scara largd
pot fi subestimate. Orice activitate care implicd substante
chimice poate avea un impact asupra stdrii de sandtate a
populatiei. Indiferent de varstd, persoanele, in special copiii,
se pot intoxica ca urmare a patrunderii intentionate sau
accidentale a produselor chimice, aparent inofensive, in
organismul uman. Pe fondul unui numdr tot mai mare de
substante chimice utilizate, intoxicatiile acute de etiologie
chimica, aldturi de principalele boli netransmisibile
(oncologice, accidente cerebrovasculare, infarct miocardic,
etc.), constituie un factor important care provoacd
morbiditate ridicatd si mortalitate prematurd a populatiei
active, precum si deteriorarea situatiei demografice in
general. Potrivit statisticilor, 95% din cazurile de intoxicatie
acuta sunt cauzate de substante chimice, 90% dintre ele
apar acasd. In acest sens, att la nivel mondial, cit si la nivel
national, se inregistreazd zilnic un numdr semnificativ de
intoxicatii acute de etiologie chimica. Conform datelor
statistice oficiale ale Agentiei Nationale de Sénatate Publica,
in perioada anilor 2016-2021, in medie, s-au inregistrat
2184 cazuri de intoxicatii acute nonprofesionale exogene de
etiologie chimica, dintre care 1382 (63%) adulti si 802 (37%)
copii, urmare administrarii iresponsabile a medicamentelor,
consumului excesiv de alcool, inhalarii gazelor (monoxid
de carbon, clor, amoniac, etc.), utilizdrii/péstrarii incorecte
a produselor de uz casnic, pesticidelor, etc. Numarul mediu
de intoxicatii soldate cu decese constituie 41 (1,9%) afectati
(figura 4).
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Subst. Nitrati Altele Nr. de Decese
chimice solide intoxicatii
(hidroxid de
sodiu etc)
17 10 254 2184 41

6 2 138 1382 37
11 8 116 802 4

Figura 4. Numdrul mediu de intoxicatii acute nonprofesionale exogene de etiologie chimicd inregistrate in perioada anilor 2016-2021 (dupd grupa de vdrsta si substanta

chimicd de expunere) (cifre abs.)

Nanomaterialele in ultimii ani constituie o problema
pentru sandtatea umand, care este reprezentata de utilizarea
lor tot mai intensd. Nanoparticulele de dimensiuni foarte mici
si invizibile pentru ochiul uman, care, in pofida proprietitilor
tehnice utile si benefice, pot prezenta eventuale riscuri
semnificative pentru sdnatate. In acest context, Comitetul
stiintific privind riscurile emergente si recent identificate in
materie de sandtate a stabilit ca sunt riscuri confirmate pri-
vind impactul acestor materiale asupra mai multor sisteme
ale organismului uman in principal respirator, cu potential

de a deteriora si inflama mucoasa bronsicd, si chiar inducerea
tumorilor la acest nivel [15].

Pe langi efectele nocive asupra plamanilor, nanomateria-
lele pot ajunge si in ficat, rinichi, creier, inima, oase, tesuturi
moi, ulterior avind posibilitatea de a migra la niveluri subce-
lulare si afectarea celulelor la nivel de nucleu si ADN [15].
O alta avertizare in acest sens vine de la Agentia Europeana
pentru Securitate si Sandtate in Muncd, care a publicat o
serie de previziuni ale expertilor asupra riscurilor potentiale
emergente, fiind de comun acord ca nanoparticulele si
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particulele ultrafine poseda diferite proprietéti noi, utilizarea

lor industriala creeazd noi oportunitéti, dar prezinta totodata
cel mai puternic risc emergent [16].

(editie speciald)

Concluzii

Un rol important revine imbunétitirii eficientei si efica-
citatii identificarii lucratorilor cu modificari ale starii de
sanatate in relatie cu munca, este necesar de a implementa
metode alternative de evaluare a impactului factorilor de risc
profesional si cdi rezonabile de obtinere a datelor personalizate
despre starea de sanatate, cu respectarea prevederilor legale
privind protectia datelor cu caracter personal.

Monitorizarea starii de sdnatate a angajatilor va identifica
aparitia reactiilor adverse a stérii de sandtate a lucratorilor in
relatie cu conditiile si procesul de munca.

Este oportun de a fi creat Serviciul de Sdnatate Ocupa-
tionald in RM, care va contribui la resetarea conlucrarii
dintre sandtatea publica si asistenta medicald in domeniul
sdnatétii populatiei in vérsta apta de munci.

De-a lungul timpului lumea s-a schimbat, mai intai
incet, apoi tumultuos, iar presiunile infinite ii submineazd
valorile, trebuie sd incercdm sa pastram lucrurile bune, sa
le infruntdm corect pe cele rele si sd cautam sensul cel mai
profund al schimbdrilor pentru a garanta scopul nostru, care
ramane mereu acelasi: SANATATEA OAMENILOR.

Departe de a fi statice, stiintele sunt intr-un flux constant,

cu descoperiri si abordari evolutioniste, care remodeleazi in
permanentd cunostintele si modul in care vedem viitorul.
Intru dezvoltarea socio-economici a tirii, mentinerea
sanatdtii cetatenilor este un element cheie, iar aceasta la
randul sau depinde de siguranta chimicd a mediului si a
mediului de muncd. Un obiectiv principal al politicilor
din intreaga lume este de a proteja sdndtatea umand, prin
prisma reducerii poludrii componentelor mediului, inclusiv
ocupational, cu substante/amestecuri chimice.

In pofida monitorizarii situatiei si desfisurarea activi-
tatilor de constientizare in domeniile sanatatii ocupationale,
sigurantei chimice si toxicologiei, exista o constientizare
scdzutd a populatiei cu privire la pericolele potentiale ale
utilizarii diferitor substante/amestecuri chimice. In actuala
situatie socio-economica si medicald, cea mairelevanta pentru
aceastd problema este crearea unui Centru de informare
toxicologica in cadrul Agentiei Nationale de Séndtate Publica
pentru organizarea si asigurarea disponibilitdtii asistentei
toxicologice a populatiei, specialistilor din domeniul me-
dical, consolidarea capacitatii in domeniul monitorizarii,
evaludrii riscurilor si colectarii informatiilor, inclusiv riscu-
rile pentru sanatate asociate cu expunerea la substante chi-
mice periculoase, precum si in domeniul diagnosticarii si
tratamentului bolilor cauzate de expunerea la substante
chimice.
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