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Summary 

The comparative analysis of water quality from Edinets and Leova 
 The study describe a comparative analysis of chemical composition of drinkable water 
from fountains (well), especially – general hardness of water from Edinets and Leova. Using the 
analysis resultants we to try to made a correlation from among of level of water hardness and 
morbidity of population wich have osteo-articulate disease.  The correlation denote from among 
to high level of morbidity and water hardness, appear factors that have influence on the osteo-
articulate disease. 
 

Rezumat 
 Studiul dat prezintă o analiză comparativă a compoziţiei chimice a apei potabile din 
fîntînile de mină, şi în special a durităţii generale a apei din raioanele Edineţ şi Leova. În baza 
analizei calităţii apei potabile, s-a urmărit o corelaţie dintre nivelul durităţii acesteia şi 
morbiditatea populaţiei prin boli osteo-articulare din raioanele respective. În acest scop s-a 
analizat retrospectiv rata prevalenţei şi incidenţei prin boli osteo-articulare. Rezultatele obţinute 
au demonstrat un nivel înalt al morbidităţii. Aşadar, au fost evidenţiaţi factori care influenţează 
morbiditatea prin boli osteo-articulare.   
 

Actualitatea temei 
 Apa este o parte componentă a supravieţuirii omenirii. Omul consumă apă pentru a-şi 
potoli setea, pentru a prepara hrana, pentru necesităţi de igienă şi în multe alte scopuri. Pentru 
menţinerea activităţii vitale normale, un om matur consumă circa 2,5-3 litri de apă zilnic, dar pe 
parcursul a 60 ani de viaţă, omul consumă peste 50 tone de apă. Pentru a trăi omul are nevoie de 
apă dulce. Aceasta, la rîndul ei, este considerată apa ce conţine pînă la 1 gram de substanţe 
minerale dizolvate într-un litru. Datorită capacităţii sale unicale de dizolvant, toate apele naturale 
conţin diverse săruri minerale, substanţe organice, gaze. Multe substanţe pot afecta sănătatea 
omului şi la concentraţii mici. [1] 
 Actualmente nu există nici o ţară care nu s-ar confrunta cu probleme ce ţin de cantitatea 
şi calitatea apelor dulci şi a apelor potabile. În Republica Moldova, de asemenea, se face resimţit 
un deficit de ape dulci. Din cauza condiţiilor climaterice, pe teritoriul ţării noastre se formează 
ape care, în mare parte, sunt necalitative şi, deci, nu sunt bune pentru consum din punct de 
vedere al componenţei chimice. 
 Se ştie că specificul ţării noastre constă în faptul că ea este o ţară agrară, o mare parte a 
populaţiei fiind situată în localităţile rurale, unde nu există o aprovizionare centralizată cu apă 
potabilă. Pentru populaţia rurală sursele principale de apă potabilă sunt cele freatice sau 
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arteziene. În urma unor statistici, s-a demonstrat că în Republica Moldova numărul aproximativ 
al fîntînilor  este de 126 000, iar numărul de fîntîni arteziene este estimat la 5 600 unităţi, dintre 
care o bună parte nu funcţionează. 
 Conform unor date din diverse surse, circa 80% din fîntînile existente conţin apă 
necalitativă sau periculoasă pentru sănătate. Apelor freatice din Republica Moldova le sunt 
caracteristice o mineralizare şi o duritate sporită, un conţinut înalt de substanţe azotoase: nitraţi, 
nitriţi, ioni de amoniu. Conţinutul nitraţilor în apele din fîntîni este foarte mare, depăşind de 2-10 
ori concentraţia maximă admisibilă. În apele din fîntîni sunt depistate pesticide, fosfaţi, produse 
petroliere, fenoli şi metale grele. 

Dat fiind că în satele republicii locuiesc 54% din populaţie, aceasta înseamnă că circa 
jumătate din locuitori consumă apa necalitativă, adesea periculoasă pentru sănătatea 
organismului uman. [2]  

Analiza calităţii apei din Republica Moldova a scos în evidenţă principalii poluanţi ai 
acesteia, care depăşesc limitele normate. Dintre aceştia fac parte: fierul,  sulfaţii, clorurile, 
fluorul, magneziul, sărurile de calciu şi mangan, compuşi organici etc. [5] 
 

Obiectivele lucrării 
 În studiul de faţă au fost trasate următoarele obiective: 

- analiza calităţii apei din punct de vedere chimic;.  
- evidenţierea corelaţiei dintre calitatea apei şi morbiditatea populaţiei prin  boli ale 

sistemului osteo-articular.   
 

Materiale şi metode  
 Studiul este retrospectiv, fiind desfăşurat pe o perioadă de 5 ani (2003-2007). În studiu au 
fost incluse localităţile raioanelor Edineţ şi Leova. A fost studiată calitatea apei din fîntîni şi 
morbiditatea populaţiei prin  boli ale sistemului osteo-articular. Calitatea apei a fost cercetată 
după unii indicatori chimici, iar  rezultatele au fost corelate cu morbiditatea populaţiei din 
regiunile respective. S-au folosit ca surse registrele de evidenţă a analizei apei din fîntîni 
conform  STAS 3351-74 din Centrele de Medicină Preventivă şi rapoartele statistice nr.12 de 
evidenţă anuală a morbidităţii populaţiei din raioanele Edineţ şi Leova. 
 Pentru a reliefa corelaţia dintre calitatea apei şi morbiditatea populaţiei, localităţile 
raioanelor sus-numite au fost grupate în trei categorii în baza criteriului durităţii apei. Astfel, 
grupurile de studiu cuprind nivelul durităţii pînă la 42,06 grade Germane (15 mg/echv/litru), 
42,06-56,08 grade Germane (15-20 mg/echv/litru) şi mai mult de 56,08 grade Germane (20 
mg/echv/litru). 
 

Rezultate obţinute şi discuţii 
Numărul surselor decentralizate în raionul Edineţ constituie 10570, iar în raionul Leova 

3387. Pentru raionul Edineţ prezintă o problemă duritatea apei potabile din fîntîni. Aceeaşi 
situaţie se conturează şi în raionul Leova. Conform rezultatelor investigaţiilor de laborator, 
ponderea probelor ce nu corespund normativelor igienice după duritate constituie 99% pentru 
raionul Edineţ, şi respectiv 53,5% pentru raionul Leova. Nivelul mediu al durităţii apei potabile, 
pe perioada anilor de studiu, este de 50,47 grade Germane (17,7 mg/echv/litru) pentru raionul 
Edineţ şi 48,22 grade Germane (17,2 mg/echv/litru) pentru raionul Leova. 

Analiza nivelului durităţii apei potabile pe sectoarele de circumscripţie ale raionului 
Edineţ atestă că cel mai înalt nivel al durităţii apei se înregistrează în sectorul Stolniceni cu 85,24 
grade Germane (30,4 mg/echv/litru), sectorul Trinca cu 66,73 grade Germane (23,8 
mg/echv/litru) şi Viişoara – 60,56 grade Germane (21,6 mg/echv/litru). 

Cel mai mic nivel se înregistrează pe sectoarele Cupcini, Hincăuţi, Parcova, Corpaci – 
corespunzător: 38,41, 37,01, 38,97 şi 40,37 grade Germane (13,7, 13,2, 13,9 şi 14,4 
mg/echv/litru). 
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În ceea ce priveşte raionul Leova, cel mai înalt nivel al durităţii apei se înregistrează în 
localităţile Sărăţica Veche 59,72 grade Germane (21,3 mg/echv/litru), Romanovca 57,76 grade 
Germane (20,6 mg/echv/litru), Tomai 66,17 grade Germane (23,6 mg/echv/litru), Tochile 
Răducani 87,48 grade Germane (31,2 mg/echv/litru), Hănăsănii Noi 68,13 grade Germane (24,3 
mg/echv/litru), Vozniseni 60,84 grade Germane (21,7 mg/echv/litru). 

Cel mai mic nivel al durităţii se înregistrează în sectoarele Sărata Nouă 32,52 grade 
Germane (11,6 mg/echv/litru), Iargara 40,09 grade Germane (14,3 mg/echv/litru), Tigheci 33,64 
grade Germane (12 mg/echv/litru), Orac 39,81 grade Germane (14,2 mg/echv/litru), Covurlui 
39,53 grade Germane (14,1 mg/echv/litru), Filipeni 40,09 grade Germane (14,3 mg/echv/litru).  
 În dependenţă de duritatea apei potabile, localităţile studiate au fost împărţite în 3 
grupuri: 
I grup – localităţile cu duritatea apei de pînă la 42,06 grade Germane (15 mg/echv/litru) (raionul 
Edineţ - sectoarele: Hincăuţi, Cupcini, Parcova şi Corpaci; raionul Leova – sectoarele: Sărata 
Nouă, Iargara, Tigheci, Orac, Covurlui, Filipeni). 
II grup – localităţile cu duritatea apei potabile de la 42,06-56,08 grade Germane (15-20 
mg/echv/litru) (raionul Edineţ - sectoarele: Brînzeni, Zăbriceni, Brătuşeni, Gaşpar, Ruseni, 
Edineţ, Feteşti şi Cuconeşti; raionul Leova – sectoarele: Cazangic, Tomaiul Nou, Leova, Sărata 
Răzeşi, Borogani, Cupcui). 
III grup – localităţile cu duritatea apei mai mare de 56,02 grade germane (20 mg/echv/litru) 
(raionul Edineţ - sectoarele: Stolniceni, Trinca şi Viişoara; raionul Leova – sectoarele: Sărăţica 
Veche, Romanovca,  Tomai, Tochile Răducani, Hănăsănii Noi, Vozniseni). 

Prin urmare, în dependenţă de duritatea apei din fîntînile de mină s-a determinat nivelul 
morbidităţii prin boli ale sistemului osteo-articular. 

E necesar de menţionat că şi morbiditatea populaţiei a fost studiată retrospectiv pe 
aceeaşi perioadă (diagrama 1). Pe parcursul anului 2003, în raionul Edineţ s-au înregistrat 1932 
cazuri prin boli osteo-articulare, pentru anul 2004 – 2203 cazuri, 2005 – 1458 cazuri, 2006 – 
1565 cazuri, 2007 – 1508 cazuri. Dar  în raionul Leova, pentru anul 2003 s-au înregistrat 817 
cazuri, pentru anul 2004 – 956 cazuri, 2005 – 751 cazuri, 2006 – 704 cazuri, 2007 – 584 cazuri. 

Diagrama 1 
Rata prevalenţei prin boli ale sistemului osteo-articular la 10 mii locuitori 
 

  
 
Aşadar, parametrii obţinuţi ai diagramei evidenţiază un nivel sporit al morbidităţii 

populaţiei. Totuşi persistă o diminuare a ratei prevalenţei prin aceste boli, fapt care poate fi 
explicat prin situaţia social-economică din ţară, migrarea populaţiei, schimbarea nivelului de trai 
a populaţiei rurale etc. Influenţa acestor factori necesită realizarea unui studiu minuţio 
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Diagrama 2 
Rata incidenţei prin boli ale sistemului osteo-articular la 10 mii locuitori 
 

 
 
De asemenea, am ţinut să evaluăm şi rata incidenţei prin boli osteo-articulare (diagrama 

2). S-a studiat aceeaşi perioadă de timp, incluzînd toate localităţile raionului Edineţ şi Leova. 
În raionul Edineţ, în anul 2003 s-au înregistrat 786 cazuri noi de îmbolnăviri, în anul 

2004 – 901 cazuri noi, 2005 – 651 cazuri noi, 2006 – 591 cazuri, 2007 – 441 cazuri. În raionul 
Leova situaţia este următoarea: în anul 2003 s-au înregistrat 479 cazuri noi, anul 2004 – 399 
cazuri, 2005 – 372 cazuri, 2006 – 360 cazuri, 2007 – 217 cazuri. 

Din analiza ratei incidenţei, se evidenţiază că aceasta este mai mare în raionul Edineţ 
decît în raionul Leova. Aceasta se explică prin faptul că nivelul durităţii medii în raionul Edineţ 
este mai mare decît duritatea medie în raionul Leova. 

Menţionăm că  datele  literaturii de specialitate au demonstrat  influenţa nefavorabilă a 
durităţii apei potabile asupra sănătăţii populaţiei şi rolul ei în dezvoltarea maladiilor prin 
colelitiază, urolitiază, osteoartroze şi osteopatii.[3,4] Aşadar, întrebuinţarea sistematică a apei 
potabile cu un nivel înalt al durităţii generale duce la acumularea  de săruri în organism, ceea ce 
în rezultat favorizează apariţia îmbolnăvirilor articulaţiilor (artrite, poliartrite etc.). Dar, după 
părerea noastră, acest aspect este determinat de faptul că circa 90% din populaţia rurală foloseşte 
în scop potabil apa crudă din fîntîni, nivelul durităţii căreia, în mediu, este de 50,47 grade 
germane (18,0 mg/echv/litru), şi numai 10% din populaţie foloseşte apa din apeduct, duritatea 
căreia este de 8,4 – 12,6 grade Germane (3 – 4,5 mg/echv/litru).  

În rezultat se atestă o frecvenţă înaltă a cazurilor noi de boli osteo-articulare, înregistrate 
pe teritoriul raioanelor Edineţ şi Leova de către dispensarele medicale teritoriale.  
 

Concluzii 
Făcînd corelaţia dintre duritatea apei potabile din fîntîni şi morbiditatea populaţiei prin 

boli osteo-articulare, am stabilit că legătura între aceşti indici este evidentă.  
Duritatea apei mai mare de 42,06 grade Germane (15 mg/echv/litru) influenţează 

nefavorabil asupra sănătăţii populaţiei şi contribuie la apariţia maladiilor prin boli osteo-
articulare. 

Reieşind din acestea, presupunem că nivelul morbidităţii se află sub influenţa factorilor 
sociali, aşa ca: situaţia social-economic din ţară, nivelul înalt al migrării populaţiei, îmbătrînirea 
populaţiei cu adresabilitatea acesteia redusă la instituţiile medico-sanitare, schimbarea nivelului 
de trai a populaţiei rurale, utilizarea apei îmbuteliate, instalarea apeductelor centralizate în mediu 
rural etc. 
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Deoarece morbiditatea atinge cote înalte, considerăm că studiul dat necesită a fi continuat 
pentru o analiză mai minuţioasă a influenţei calităţii apei asupra apariţiei şi dezvoltării bolilor  
osteo-articulare. 
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Summary  
Feature hygienic drinking water in the southern region  

of Moldova. District Taraclia 
 Water is the most widespread substance but least studied. The issue of quality is always 
present. Thus, in every work we aim to analyze water quality of centralized and decentralized 
district Taraclia. Data were collected on the number and location of decentralized sources, share 
indices non correspond their normal sanitary-hygienic. The study finishes with a series of 
recommendations on maintenance and safety of drinking water sources. 
 

Rezumat 
 Apa este substanţă cea mai răspîndită dar cel mai puţin studiată. Problema calităţii apei 
este mereu actuală. Astfel, în lucrarea dată ne-am propus drept scop analiza calităţii apei 
centralizate şi decentralizate din raionul Taraclia. Au fost culese date referitor la numărul şi 
amplasarea surselor decentralizate, ponderea necorespunderii acestora indicilor sanitaro-igienici 
normaţi. Studiul finalizează cu o serie de recomandări privitor la menţinerea şi securitatea 
surselor de apă potabilă. 
 

Actualitatea temei 
Apa – este viaţă. Conştientizează oare omul valoarea acestei fraze pentru sine însuşi? Apa 

ne înconjoară, este prezentă nu numai sub pământ, în atmosferă dar şi în noi. Fără ea omul nu 
poate trăi decât câteva zile. Apa este cea mai răspândită substanţă şi cea mai puţin studiată.  Cu 
problema calităţii apei ne confruntăm zilnic. Epurarea apei o face admisibilă pentru consum. 

Apa arteziană – este situată între două straturi de roci impermeabile şi care se află sub 
presiune. De obicei, apa arteziană, este mai saturată cu substanţe solubile, în comparaţie cu cea 
de suprafaţă, acest fapt e condiţionat de absenţa oxigenului şi de presiunea înaltă între straturi. 
Săparea fântânilor arteziene este cea mai potrivită şi cea mai sigură metodă de aprovizionare a 
unei case pe pământ. Avantajele fântânii arteziene sunt acelea că ea  se deosebeşte printr-o 


