Concluzii

1. Nivelului de zgomot din
mediul ocupational de laiPC luate
in studiuin 38,4% mdsurariin anul
20125i33,2%1n 2013 din numarul
total de masurari a depasit limitele
admisibile.

2. Inanul 2013, situatia foni-
ca la SRL AviSelect si SRL DebutSor,
la unele locuride munca, a devenit
mai favorabila datorita reparatiei
sistemului de ventilatie, schimbarii
utilajului in sectiile de transare,
de pregatire a tocaturilor, termice
etc.

3. Conform rezultatelor ob-
tinute pot fi intreprinse actiuni
concrete de protectie a sanatatiila
locurile de munca ale angajatilor.
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Summary

Evaluation of the state of health of the employees of enterprise for milk pro-
duction’ “Incomlac” Itd from balti municipality

There were analyzed the investigation s results of the state of health of employ-
ees of enterprise for milk production from Balti minicipality in correlation with
action of occupational factors. It was established that the frequency index was
higher than the republican average index and severity index was very high.
Occupational harmful factors of the environment are: low temperatures, high
noise level, high humidity, physical strain (static, dynamic) and insufficient
physical activity.

Keywords: milk production, employees, occupational environment, state of
health

Pezrome

Ouyenka cocmoanus 300poevs pabomuukos npeonpuamus “Incomlac” myn.
Bonus

Boinu uzyuenvt u npoanaiuzuposanvl pe3yivmamoi UCCie008aHUsL COCMOAHUS
300p08bs1 pAOOMHUKOE NPEONPUSMUSL, NPOU3BO0SAUE20 MONOKO U MOJLOYHbIE
npodykmul myHuyunusi banyv, 6 cesasu ¢ eosdelicmeuem npou3B0OCMEEHHbIX
@akmopos. bvino ycmanoeneno, umo uucio ciyuaes HempyoOocnocooHocmu
na 100 pabomaiowux ObL10 8blule, YeM 6 CPeOHeM NO pecnyoOnuKe, a Yucio
Onetl nempyoocnocoornocmu Ha 100 pabomaiowux 6bLI0 0YeHb BbICOKUM.
Hebrazonpusmuvimu gpaxmopamu npouz00cmeenHoll cpedvl ObLIU. HU3KUE
MeMnepantypul, BbICOKUL YPOBeHb ULYMA, NOBLIUEHHASL BIANCHOCMY, (husuieckoe
nepenanpsicenue (cmamuyeckoe u OUHAMUYECKOe), d 8 HEKOMOPLIX CYUAsX —
He00Cmamox u3U4ecKoll akmueHOCmU.

Knrwouesvie cnosa: npouzsoocmeo monoxa, pabomuuxu, npou3e00CmeeHHas
cpeoa, cocmositue 300p06bs

Introducere

Combinatul de Lapte din municipiul Balti a fost fondat in anul
1958, in baza unei fabrici producdtoare de unt si cascaval, existente din
anul 1949, In 1994, impreuna cu procesul de privatizare, combinatul
a fost reorganizat in Societatea pe Actiuni Incomlac.

Industria produselor lactate se bazeaza, in primul rand, pe achiziti-
onarea laptelui crud de la producatorii mici, prin intermediul punctelor
de colectare detinute de companii, si de la cooperativele de colectare a
laptelui, finantate de companiile producatoare de lactate [1, 3]. Planul
de dezvoltare a industriei laptelui pentru aprovizionarea populatiei cu
produse lactate de inalta calitate prevede sporirea in continuare a vo-
lumului de productie, modernizarea proceselor tehnologice aplicate,
largirea sortimentului, imbunatatirea calitatii productiei, dotarea aces-
tui sector cu utilaje moderne, organizarea si dezvoltarea retelelor de
colectare a materiei prime si de distribuire a produselor finite. Pentru
realizarea acestor deziderate, sunt necesare cadre cu o inalta pregatire
profesionala in domeniul producerii, conditionarii, prelucrarii primare,
pastrarii si valorificdrii eficiente a produselor obtinute la intreprinderile
de industrializare a laptelui [2, 3, 5].
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Una dintre intreprinderile de industrializare
a laptelui ce prezinta interes in estimarea sanatatii
angajatilor, in corelatie cu factorii de producere, este
Societatea pe Actiuni Incomlac, specializata in prelu-
crarea laptelui. Aici se produce un sortiment bogat de
produse lactate: lapte pasteurizat, chefir, smantana,
branzeturi, unt, inghetata, lapte praf etc. Produsele
sunt realizate atat pe piata interng, cat si dupa hota-
rele tarii (Romania, Rusia, Turcia, Polonia).

Studiul starii de sanatate a tuturor categoriilor
de populatie in relatie cu factorii mediului ambiant
si ai celui ocupational este o problema prioritara
a sanatatii publice [1, 4]. Astfel, studiind indicele
raport cu factorii nocivi de munca, putem aprecia
influenta mediului ocupational asupra sanatatii
muncitorilor [4].

Scopul studiului consta in estimarea morbidita-
tii generale a angajatilor intreprinderii SA Incomlac,
pe parcursul anilor 2008-2012, in corelatie cu factorii
mediului ocupational.

Obiectivele studiului: 1) Caracteristica procesu-
luitehnologic laintreprinderea de lapte SA Incomlac;
2) Caracteristica factorilor mediului ocupationali; 3)
Analiza nivelului morbiditatii cu ITM a angajatilor
intreprinderii; 4) Elaborarea masurilor profilactice
privind reducerea morbiditatii generale si asanarea
conditiilor mediului ocupational.

Materiale si metode

Materialele utilizate pentru estimarea starii de
sanatate a angajatilor intreprinderii de fabricare a
laptelui si pentru analiza comparativa a morbiditatii
prin ITM au fost colectate de la Centrul de Sanatate
Publica din municipiul Balti pentru o perioada de 5
ani (2008-2012), Centrul National de Sanatate Publi-
ca. Au fost utilizate diverse metode de analiza: pentru
studierea procesului tehnologic si a conditiilor de
munca ale angajatilor a fost utilizata metoda descrip-
tiva. Metodele de laborator si instrumentale au fost
folosite la studierea conditiilor sanitare, a factorilor
nefavorabili ai mediului ocupational. La analiza com-
parativa a nivelului morbiditatii intreprinderii, pe tara
si pe ramura, dar si la prelucrarea altor date a fost
folosita metoda statisticd. Ca sursa de date au servit
formularele nr. 16-ITM, prezentate de intreprindere
Centrului Municipal de Sanatate Publica.

Rezultate si discutii

In ultimii ani se prelucrau mai mult de 45 de mii
de tone de lapte anual, fiind fabricate mai mult de
100 de tipuri de produse. La intreprindere lucreaza
930 de persoane, dintre care 500 sunt angajate in
sectorul de producere, 260 de persoane - in activi-
tati comerciale si 170 - la pregatirea materiei prime.
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In general, procesul tehnologic se realizeaza dupa
0 succesiune bine stabilita: 1) receptia cantitativa
si calitativa; 2) filtrarea; 3) curatarea mecanica; 4)
normalizarea; 5) omogenizarea; 6) pasteurizarea; 7)
racirea laptelui pentru consum sau prelucrarea aces-
tuia in scopul obtinerii anumitor produse lactate; 8)
ambalarea si depozitarea produsului finit.

Intreprinderea dispune de urmatoarele sectii
de producere: 1) pentru producerea laptelui inte-
gral; 2) de producere a untului; 3) pentru fabricarea
produselor lactate acide; 4) de producere a laptelui
praf degresat si laptelui condensat; 5) de producere
ainghetatei.

in rezultatul studiului au fost stabiliti urmatorii
factori de risc pentru sanatatea muncitorilor:

1) temperaturainalta lalocul de munca a mun-
citorilor de la aparatajul de producere a laptelui uscat
si de pasteurizare, care variaza de la 23,2°C pana la
36,7°C;

2) temperatura joasa in sectia de inghetata, care
atinge valori de pana la 12°C;

3) umiditatea sporita in sectia de pregatire a
smantanii si untului (90%);

4) umiditatea joasa in sectia de producere a
laptelui praf si laptelui condensat (65%);

5) nivelul sporit al zgomotului in sectia de pro-
ducere a laptelui praf si laptelui condensat (90-107
dBA);

6) gaze toxice: in sectia de compresoare - NH;
sectia mecanica (de reparatie a utilajului) - CO, NO,,
O,, Mn (la sudare); in cazangerii - CO 5i NO;

7) pozitia de lucru fortata, numarul mare a
miscadrilor stereotipice (muncitorii ce deservesc
aparatele de pasteurizare si rdcire a laptelui, la apa-
ratajul de producere a laptelui praf si smantanii);
monotonia si hipochinezia la operatorii liniilor de
impachetare.

Analizand structura morbiditatii la intreprin-
dere, prin calcularea indicilor principali (IFc, IG, IDM
si indicelui extensiv — IGSC) ai morbiditatii putem
evidentia starea de sanatate a muncitorilor. De
asemenea, structura morbiditatii ne poate informa
despre influenta conditiilor de munca asupra starii de
sdndtate. La analiza in dinamica a morbiditatii cu ITM
la S.A Incomlac, pe perioada 2008-2012, observam
caindicele de frecventa (IFc), cazurila 100 muncitori,
si indicele de gravitate (IG), zile la 100 muncitori,
sunt maximi in 2012 (pentru IFc — 112,42 si pentru
IG - 1747,8) si minimi in 2011 (pentru IFc - 71,34 si
pentru IG - 1186,4) (figura 1).

Din datele privind morbiditatea cu ITM, pe
parcursul anilor inclusiin studiu, se stabileste durata
medie a unui caz (IDM) zile la SA Incomlac: 18,6 zile
fn anul 2008, urmand o descrestere continud pinain
2012, IDM fiind de 15,55 zile.
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Figura 1. Dinamica si nivelul morbiditatii generale:
dupd indicele de frecventa (IFc); dupd indicele de gra-
vitate (IG)

Structura morbiditatii cu ITM dupa sistemele

organismului, pentru anul 2012, dupa indicele de
frecventa (IFc) este redata in figura 2.
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Figura 2. Structura cazurilor de incapacitate temporara
de muncad

La aprecierea structurii morbiditatii cu ITM
dupa sistemele organismului la muncitori, pentru
anul 2012 predomina maladiile sistemului respirator,
urmate de sistemul ostioarticular, traume si intoxica-
tii, si sistemul cardiovascular. Insa dupa indicele de
gravitate (IG) zile, pe primul loc se claseaza maladiile
sistemului ostioarticular si apoi ale celui respirator.

in anul 2012, dupa IF prevaleaza morbiditatea
in randul femeilor cu maladii ale sistemelor osteoar-
ticular, cardiovascular, SNC si urogenital, la barbati
- maladiile sistemelor respirator, gastrointestinal,
traumele si intoxicatiile. Dupa gravitatea zilelor cu
ITM, IF este mai mare la femei in cazul sistemelor
osteoarticular, cardiovascular, urogenital, SNG; in
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acelasi timp, la barbati acest indice este mai mare
pentru sistemele respirator, gastrointestinal, pentru
traume si intoxicatii.

Afectiunile respiratorii care domina in structura
morbiditatii la muncitorii de la SA Incomlac sunt:
IRA, maladiile cronice ale sistemului respirator si
faringitele (figura 3).
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Figura 3. Structura morbiditdtii cu ITM in functie de
principalele clase de boli si sex: dupd Indecele de frec-
venta (IFc); dupd indicele de gravitate (IG)

Concluzii

In baza analizei morbiditatii dupa indicii menti-
onati, se poate trage concluzia ca pentru anul 2012,
la SA Incomlac nivelul morbiditatii dupa indicele de
frecventd a fost maiinalt decat indicele mediu pe re-
publica, iar indicele de gravitate a fost foarte inalt.

In structura morbiditatii cu ITM, dupa sistemele
organismului, la muncitori predomina maladiile
sistemului respirator, urmate de cele ale sistemului
osteoarticular, traume si intoxicatii, apoi ale sistemu-
lui cardiovascular.

Predomina maladiile legate de influenta fac-
torilor ocupationali — microclimei, nivelului sporit al
zgomotului, suprasolicitarii fizice (statice, dinamice),
insuficienta activitatii fizice (hipodinamia).

Recomandari

1. Ameliorarea conditiilor microclimaterice pe
timp de vara si de iarna: vara de asigurat o ventilatie
optima, pentru eliminarea surplusului de pulberi,
caldura, iar pe timp de iarna - incalzirea aerului in
incaperile de producere.




2. Asigurarea muncitorilor cu mijloace de pro-
tectie individuala si instruirea acestora in utilizarea
lor.

3. Respectarea regimului de munca si odihng,
cu includerea micropauzelor, dupa necesitate.

4, Respectarea regimului sanitar in incaperile
de producere: dereticarea umeda a suprafetelor
utilajului si pardoselei.

5. Efectuarea examenului medical la angajare
si periodic, conform Ordinului MS nr. 132.
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Summary

The result of complex medical examinations of athletes
Jfirom the Republic of Moldova

In this article there are presented some aspects of the state
of health from Republic of Moldova based on the results
of complexmedical examinations. There were elucidated
some difficulties in diagnostic and treatment of athletes
which practice various types of sport, inclusively of high
performance.

Keywords: athletes, state of health, medical examination

Pezrome

Pe3ynbmamut KOMRIEKCHBIX MeOUYUHCKUX OCMOMPO8
cnopmcemenoe Pecnyonuxu Monoosa
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B cmamve npedcmasnenvi Hekomopbule acnekmul COCMOsiHUS
300po8ba cnopmemenos Pecnyonuxu Mondosa no pesynsma-
Mam KOMIJIEKCHbIX MeOUYUHCKUX obcredosanull. bvliu 6vi-
A61eHbL PA3IUYHbIe MPYOHOCIU 8 OUACHOCIUKE U JTeYeHUl
CHOPMCMEHO8, 8 MOM YUCTIe BbLCOKOU KEANUPDUKAYUU.

Kniouegvie cnosa: cnopmemenvi, cocmoanue 300posus,
MEeOUYUHCKULL KOHMPOIlb

Introducere

Sportul de performanta a devenit o exprimare
a capacitatilor biologice umane. Recordurile sportive
de astazi, ,spulberate” frecvent, demonstreaza ca in
capacitatea de performanta biologica a intervenit
un salt. Sportul de performanta contemporan repre-
zinta un model ideal pentru cercetarea capacitatilor
adaptative ale omului.

In lumea contemporana apar tot mai multi fac-
tori de risc care pot influenta negativ nivelul initial
de sanatate a generatiei tinere, inclusiv a viitorilor
sportivi de performanta [2, 3, 5].

Actualmente, in sistemul de invatamant de stat
nu este bine pus sistemul de supraveghere/moni-
torizare continua si dinamica a starii de sanatate si
a pregatirii fizice a elevilor si tinerilor care practica
sportul [4].

Cunoasterea particularitatilor morfofunctionale
ale organismului in crestere, dozarea individuala
corecta a efortului, controlul medical aprofundat
sunt garantia dezvoltarii fizice si psihice armonioase
a sportivilor, mentinerii sanatatii lor, prevenirii reacti-
ilor atipice la efort, atingerii in viitor a unor rezultate
sportive inalte.

Materiale si metode

Studiul este bazat pe analiza si evaluarea ra-
poartelor anuale de activitate ale Centrului National
de Medicina Sportiva Atletmed pentru perioada
2001-2011, privind rezultatele examenelor medicale
efectuate la sportivi de catre specialistii Centrului.

Rezultate si discutii

Conform datelor Biroului National de Statistica
[1],in Republica Moldova practica sportul de perfor-
manta si cel de masa diverse categorii de populatie.
Structura numerica a scolilor sportive si a categoriilor
de sportivi este prezentata in tabelul 1, din care se ob-
serva ca numarul sportivilor incepatori ce practicau
sportul in ultimii ani a fost in descrestere, constitu-
ind 57,67% in anul 2003 si 53,4% in 2011. Totodats,
din numarul total al acestor sportivi, numarul celor
care practica sportul avansat a fost in crestere — de
la 13,0 miiin 2003 (39,04%) pana la 15,3 miiin 2011
(44,6%). Numarul sportivilor de performanta, insa,
a fost in descrestere — de la 900 (2,07%) in 2003 la
700 (2,04%) in 2011, ceea ce demonstreaza ca per-
soanele care doresc sa practice sportul de masa si




