lucrarilor de arat, boronit, recoltarea si
transportarea cerealelor, prelucrarea chi-
mica a cerealelor etc. Diagnosticul a fost
confirmat de Consiliul Republican de Boli
Profesionale: ,Encefalopatie vasculara
toxicd. Sindrom pseudobulbar vestibular
atactic. Polinevropatie senzitiva. Lombal-
gie vertebrogena, tulburari ortostatice,
evolutie cronica. Hepatita cronica de etio-
logie toxica, activitatea minima. Osteoar-
troza deformantd. Gonartroza bilaterald st.
Ro.l IFA", cu pierderea capacitatii de munca
profesionale. Maladia profesionala a fost
stabilita in baza listei de boli profesionale
conform pct. 4.2 si pct. 1.1. La aparitia si
dezvoltarea intoxicatiei profesionale au
contribuit conditiile de munca si factorii
nocivi prezenti.

Concluzii

Utilizarea pesticidelor in agricultura
este in continua desfasurare si prezinta o
problema actuala de sanatate publica, din
cauza utilizarii neargumentate siincorecte
a acestor substante, cu urmari grave. Anual
suntinregistrate noi substante de uz fitosa-
nitar si fertilizanti cu actiune necunoscuta
asupra organismului uman. Cunoasterea
lor va determina elaborarea si implemen-
tarea masurilor de promovare a sanatatii si
de profilaxie a maladiilor ocupationale la
persoanele ocupate in sectorul agricol.
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UNELE ASPECTE ALE MORBIDITATII PROFESIONALE LA
INTREPRINDERILE DE CONSTRUCTIE
DIN MUNICIPIUL CHISINAU
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Summary

Some of aspects of occupational diseases construction companies
from Chisinau

The article reveals the main results of the analysis of professional
morbidity recorded among workers-builder and employees in the city
of Chisinau.

Keywords: morbidity, risk factors, the professional morbidity
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Introducere

Bolile profesionale sunt afectiuni ale organismului, do-
bandite ca urmare a realizarii unui proces de munca. Conform
definitiei date de Organizatia Mondiala a Sanatatii,,bolile pro-
fesionale constituie afectiuni ai caror agenti etiologici specifici
sunt prezenti la locul de munca, asociati cu anumite procese
industriale sau cu exercitarea unor profesiuni”[1, 2, 3.

Conform datelor statistice ale OMS, in regiunea euro-
peana, cele mai inalte valori ale indicatorilor morbiditatii
profesionale a angajatiilor in constructie la 100 000 persoane
s-au inregistrat in Finlanda - 43,5, Germania - 12,8, Federatia
Rusa - 8,2, Romania - 7,4, Republica Moldova - 1,8.

Pe primele pozitii in structura maladiilor profesionale
la muncitorii din constructie se situeaza osteocondritele —
43,8%, bolile cronice ale sistemului respirator — 33,1%, boala
de vibratie - 18,7% si nevrita cohleara - 17,5% [2, 3]. Luand
in consideratie situatia alarmanta la acest capitol, ne-am pus
drept scop studierea morbiditatii profesionale a angajatilor
din intreprinderile din constructie din mun. Chisinau.

Materiale si metode

Materialele folosite pentru studierea morbiditatii profe-
sionale au fost extrase din baza de date cuprinzand ultimii 20
de ani. Pentru cercetare au fost folosite metodele: statistica,
comparativad, de analiza si expertiza.

Rezultate si discutii

Pentru prevenirea patologiilor profesionale, au fost folosi-
te rezultatele examenelor medicale periodice de diagnosticare
timpurie a cazurilor de maladii profesionale, pentru a interzice
admiterea muncitorilor cu contraindicatii la locuri de munca
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cu conditii nocive si nefavorabile. Datele examinate
pe parcursul anilor 1992-2012 au demonstrat ca in
aceasta perioada au fost declarate 295 de cazuri de
suspectii la patologii profesionale, dintre care in 83
(34,4%) de cazuri diagnosticul a fost confirmat. La
intreprinderile de constructii au fost inregistrate 45
cazuri de suspectii la patologii profesionale, 20 de
cazuri din ele au fost confirmate.

Dinamica morbiditatii prin patologii profesiona-
le a angajatilor din constructii se caracterizeaza prin
2 cresteri maxime, inregistrate in anii 1995 si 1998,
dupa care urmeaza o scadere vadita a indicilor de
morbiditate (figura 7).
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Figura 1. Dinamica cazurilor de maladii profesionale
la intreprinderile de constructie din. mun. Chisindu
(abs.)

In structura morbiditatii profesionale, pe primul
loc se plaseaza bronsita cronica — 46%, pe locul doi
— osteohondrozele cu 25%, pe locul trei — nevrita
nervului cohlear cu 18%, urmata de boala de vibra-
tie - 11% (figura 2).

25%

bronsita osteocondrite

cronica

46%

11% boala de vibratie

Figura 2. Structura morbiditdtii profesionale la intre-
prinderile de constructie din mun. Chisindu (%)

in functie de vechimea in munca, 35,2% cazuri
de patologie profesionala se inregistreaza la persoa-
nele care au lucrat pe parcursul a 11-15 ani, 29,4%
- care au lucrat 16-20 de ani, 17,6,% - in grupul cu
o vechime de 6-10 ani; cei care au lucrat 21-25 ani
- 18,6%. Datele relatate demonstreaza ca odata cu
cresterea vechimii de munca si, evident, cu inaintarea
in varsta, creste si incidenta morbiditatii (figura 3).
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Figura 3. Ponderea morbiditatii profesionale in functie
de vechimea in muncd

in functie de sex si de varsta persoanelor anga-
jate in constructie, morbiditatea prin maladii profe-
sionale la muncitorii-constructori se structureaza
in felul urmator: incidenta morbiditatii la barbati
constituie 68,5%; la femei — 31,5%. La ambele sexe
prevaleaza morbiditatea profesionala in grupa de
varsta de 40-50 ani.

Conditiile mediului de producere, care au
provocat si au determinat aparitia bolilor profesio-
nale in ultimii ani, au fost: nerespectarea cerintelor
de protectie si igiena a muncii - 24,8%; defectele
constructive sau calitatea joasa a masinilor si utila-
jului tehnologic - 38,3%, utilizarea in producere a
proceselor tehnologice invechite - 18,3%, lipsa sau
neglijarea de catre angajati a mijloacelor de protectie
individuala - 18,6%.

Concluzii

1. Asigurarea conditiilor optime de munca si
reducerea la maximum a influentei factorilor de risc
ai mediului ocupational asupra starii de sanatate a
angajatilor constituie masurile de baza in profilaxia
bolilor profesionale.

2. Examenele medicale calitative pot contribui
la depistarea timpurie a patologiei profesionale in
randurile angajatilor din intreprinderile si santierele
de constructie.
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