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Lucrarea de faţă cuprinde recomandările practice privind prevenirea poluării 

organismului uman cu poluanţi organici persistenţi. Procedeele de prevenire a 

cumulării conţinutului acestor poluanţi sunt accesibile, inofensive şi pot fi 

îndeplinite de către fiecare om.  Ele vor contribui la micşorarea pericolului acţiunii 

nefaste a preparatelor organoclorurate persistente asupra organismului uman şi la 

ameliorarea stării de sănătate a populaţiei. 

Acest ghid practic este destinat medicilor igienişti şi epidemiologi, medicilor 

de familie, medicilor generalişti, specialiştilor din Centrele de Sănătate Publică 

teritoriale. 

 

Examinat şi aprobat la Consiliul de Experţi al Ministerului Sănătăţii al 

Republicii Moldova. Proces verbal nr. 4 din 21.12.2010. 
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                                       la Hotărîrea Medicului şef sanitar 
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                                                                               nr. _____  din  ________  a. 2011                                                                           
 

 
 

Prevenirea poluării organismului uman cu poluanţi organici 
persistenţi 

 
 
     
     Introducere 
 

În anii 70-80 ai secolului trecut, Republica Moldova a servit în calitate de 

poligon experimental pentru utilizarea intensivă a pesticidelor în agricultură. 

Securitatea populaţiei nu a fost asigurată, ceea ce a afectat în special mediul rural, 

care s-a aflat sub influenţa îndelungată a diferitor compuşi chimici, inclusiv 

persistenţi. Impactul acestor xenobiotici nu a fost stopat, el a devenit doar mai 

puţin exprimat. Aceşti poluanţi de mediu pătrund în organismul uman atît prin 

contact profesional (în procesul de prelucrare a solului şi a plantelor), cît şi cu 

produsele alimentare şi apa potabilă.  

Un pericol deosebit pentru starea de sănătate a populaţiei şi a factorilor 

mediului înconjurător îl prezintă substanţele din grupa de poluanţi organici 

persistenţi (POP). În perioada anilor şaptezeci ai secolului trecut, preparatele 

organoclorurate din această grupă au fost pe larg utilizate în agricultură în calitate 

de insecticide şi fungicide. Fiind introduse în mediu, astăzi aceste substanţe 

chimice se întîlnesc pretutindeni, inclusiv în ţesuturile fiinţelor vii. 

Luînd în considerare, că impactul mediului ambiant asupra organismului 

uman este inevitabil, se impune necesitatea efectuării măsurilor de asanare, 

îndreptate spre reducerea riscului de acţiune a substanţelor toxice prin diminuarea 

conţinutului lor în organism. Prin intermediul unor măsuri simple este posibilă nu 

doar micşorarea nivelului de încorporare a acestor poluanţi chimici, dar şi 
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eliminarea eficientă şi inofensivă a unor cantităţi de substanţe toxice din organism. 

Astfel, se recomandă: modul sănătos de viaţă, urmarea indicaţiilor de pregătire şi 

consum a produselor alimentare, alimentaţia sănătoasă, practicarea sportului, 

sauna, respectarea dietelor, cît şi recomandări suplimentare femeilor de vîrsta 

fertilă, care vor conduce spre diminuarea cantităţii POP în organismul uman.  

1. Caracteristica poluanţilor organici persistenţi  

În anul 2001, Guvernele multor ţări din lume s-au întrunit în Suedia şi au 

adoptat un acord internaţional, care are drept scop limitarea şi, în final, stoparea  

definitivă a producerii, utilizării şi păstrării poluanţilor organici persistenţi (POP). 

Acest acord, numit „Convenţia de la Stockholm privind poluanţii organici 

persistenţi” prezintă un succes important pentru îmbunătăţirea sănătăţii publice şi a 

mediului înconjurător. Convenţia este orientată spre reducerea utilizării şi 

lichidarea ulterioară definitivă a 12 POP-uri deosebit de periculoase. 

Aceste 12 substanţe se divizează în 3 grupe. Prima grupa este constituită din  

pesticide: DDT, aldrină, clordan, dieldrină, endrină, heptaclor, hexaclorbenzol 

(HCB), mirex, toxafen. DDT este unul din cei mai cunoscuţi POP. Acest insecticid 

s-a utilizat pe larg în timpul războiului al II-lea mondial ca mijloc de protecţie a 

efectivului militar şi a populaţiei civile contra malariei, tifosului şi altor boli, 

transmise de insecte. DDT continuă să fie utilizat şi în prezent în unele ţări ca 

remediu contra ţînţarilor în lupta cu malaria.  

 În Moldova, din toate substanţele enumerate, nu a fost utilizată aldrina, 

dieldrina şi endrina. În prezent aceste substanţe organoclorurate nu se aplică, dar, 

pînă nu demult, au fost păstrate în depozite distruse, prezentînd pericol pentru 

sănătatea omului şi mediul ambiant. Utilizarea îndelungată şi nemonitorizată a 

acestor substanţe chimice sintetice a rezultat în poluarea solului, apei şi plantelor.  

Grupa a doua include substanţe chimice industriale, cunoscute ca bifenili 

policloruraţi sau BPC. BPC sunt nişte compuşi izomerici complecşi cu număr 

diferit de atomi de clor, prezentînd rezultatul sintezei chimice. Moldova nu 

produce BPC, aceştia însă au fost pe larg utilizaţi în diferite ramuri ale economiei 

naţionale, în special ca dielectric la transformatoare şi condensatoare, producerea 
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vopselei, cleiurilor, hîrtiei de copiat etc. Au fost cunoscute sub denumirea mărcii 

comerciale „sovtol” şi „sovol” (URSS), „aroclor”, „piroclor”, „piranol” (SUA), 

„orofen” (Germania), „delor” (RSS Cehă). Din anul 1973 ţările Europei de Est şi 

SUA au renunţat la producerea BPC.  

De menţionat, că BPC se formează nu doar în procesele de sinteză 

clororganică, dar şi la arderea materialelor şi substanţelor, ce conţin compuşi 

clororganici, la fel şi la arderea deşeurilor menajere, inclusiv şi a materialelor 

sintetice şi maselor plastice. 

 Hexaclorbenzol (HCB) (unul din cei 12 POP-uri deosebit de toxici)  se 

utilizează ca pesticid şi mai poate fi format ca produs secundar la producerea 

pesticidelor şi la o categorie de substanţe chimice industriale. În prezent HCB 

continuă să fie utilizat în industria pirotehnică în Federaţia Rusă. Se poate de 

presupus că aceste substanţe (HCB) nimeresc la noi în ţară prin intermediul 

produselor pirotehnice.    

Din grupa a treia fac parte produsele chimice secundare: dioxinele şi furanii. 

Aceşti compuşi sunt produşi în mod neintenţionat şi nu se utilizează în scopuri 

comerciale. Dioxinele şi furanii se formează în rezultatul arderii şi în procesele 

industriale de producere a pesticidelor, policlorurii de vinil şi altor substanţe 

clorurate. Sunt o grupă mare de substanţe chimice, cu grade diferite de toxicitate. 

Din 210 dioxine şi furani mai toxice se consideră 17 (7 dioxine şi 10 furani). Cel 

mai toxic dioxin este 2,3,7,8-dibenzo-p-dioxin. Dioxinele şi furanii sunt cele mai 

puternice substanţe cancerigene cunoscute. Ele au atras atenţia opiniei publice  

internaţionale la sfîrşitul anilor 1990, cînd s-a descoperit prezenţa lor în carnea de 

pasăre comercializată în mai multe ţări europene.  

 Cantitatea sporită de dioxine şi furani se formează la arderea deşeurilor, ceea 

ce, în Europa, prezintă o sursă semnificativă de generare a substanţelor menţionate. 

În ceea ce priveşte Republica Moldova, emisiile de dioxine şi furani sunt cauzate 

de faptul, că la noi în ţară deşeurile nu se prelucrează, nu se sortează materialele 

polimerice şi masele plastice din componenţa lor. De regulă, ele sunt stocate sau 
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arse. Anume, procesele de ardere a acestor componente a deşeurilor şi 

condiţionează formarea dioxinelor şi furanilor. 

2. Proprietăţile poluanţilor organici persistenţi   

Substanţele chimice din grupa POP-urilor prezintă diferite grade de pericol, 

posedînd totuşi proprietăţi comune:  

- sunt stabili din punct de vedere chimic şi se păstrează o perioadă 

îndelungată, uneori decenii, pînă la descompunerea în forme mai puţin 

toxice; 

- sunt volatili şi se transportă la distanţe mari pe calea aerului şi cu apa; 

- produsele degradării POP păstrează o toxicitate înaltă, caracteristică 

acestor grupe de compuşi; 

- solul poluat serveşte ca sursă de poluare a aerului atmosferic, plantelor şi 

tuturor vietăţilor ce se alimentează cu aceste plante;  

- particularitate deosebită este circuitul prin lanţul alimentar. 

O cantitate esenţială de pesticide (pînă la 95%) pătrunde în organismul uman 

cu produsele alimentare şi apa, şi doar cîteva procente cu aerul inspirat. Din sol, 

pesticidele nimeresc în iarba pe care o pasc animalele şi apoi în corpul acestora, în 

fructele şi legumele consumate de către om. Ingerate de către animale (prin furajele 

tratate sau poluate), substanţele toxice se reţin în ţesutul adipos al acestora (fiind 

liposolubile) sau se excretă în lapte şi ouă. În acest fel, se realizează o poluare 

generală a alimentelor. 

În timpul circulaţiei prin lanţul alimentar, de la un organism viu la altul, cota 

xenobioticelor în organisme poate creşte. Are loc procesul de 

bioacumulare.Organismul  uman cumulează toate substanţele toxice din produsele 

alimentare consumate.  

 Xenobioticele se păstrează în mediile biologice ale organismului mamiferelor 

un timp îndelungat, indiferent de perioada de ingerare a acestora. Din literatura de 

specialitate se cunoaşte că, sunt necesari 10-20 de ani pentru ca depunerile de 

pesticide organoclorurate, bifenili policloruraţi sau alte substanţe chimice identice 

să se reducă îndoit în mod natural. În acest context, este necesar de menţionat, că 
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practic orice organism uman de pe planetă este purtător al diferitor compuşi 

organici persistenţi.  

3. Impactul asupra sănătăţii organismului uman  

Efectele impactului POP asupra organismului uman au fost studiate la 

persoane cu contact profesional şi cu locul de trai în comunităţile cu un nivel înalt 

de aplicare a pesticidelor. 

 Una din  caracteristicile toxice este afectarea sistemului imun, ceea ce duce la 

micşorarea reacţiei de răspuns a organismului la diferiţi factori nocivi ai mediului 

ambiant. Ca rezultat persoanele cu sistem imun afectat, mai des se adresează la 

medic cu diferite patologii cronice, în comparaţie cu persoanele ce nu au contact cu 

POP. Cele mai frecvente sunt patologiile tractului digestiv: modificări funcţionale,   

ce se manifestă prin gastrită cronică, stări patologice ale ficatului şi căilor biliare 

(gastrită acută şi cronică, ulcer stomacal, colicestită hepatică, hepatită toxică, 

ciroză hepatică, etc.). Se mai înregistrează disfuncţii ale organelor respiratorii - 

bronşite acute şi cronice, dereglări ale funcţiei respiratorii ş.a. Concomitent, se 

observă dereglări cardio-vasculare: dezvoltarea cardiosclerozei, aterosclerozei. 

Caracteristic pentru toţi reprezentanţii POP este neurotropismul. Studiile 

epidemiologice demonstreaza o frecvenţă sporită a afecţiunilor neurotoxice 

(prioritar din partea sistemului periferic). Se poate enumera aşa patologii 

funcţionale ca: distonia neuro-circulatorie vegetativă, sindromul asteno-vegetativ şi 

patologii organice ale sistemului nervos: polineurite, encefalopatii  ş.a. Majoritatea 

substanţelor din grupa POP au efect cancerigen, provocînd frecvent tumori 

hepatice. Investigaţiile epidemiologice au demonstrat că, odată cu intensificarea 

aplicării pesticidelor, sporeşte şi frecvenţa stărilor patologice şi dereglărilor 

funcţionale ale sferei reproductive la femei. Un impact asemănător se produce şi 

asupra sferei reproductive masculine, în ultimele decenii înregistrandu-se o sporire 

a cazurilor de sterilitate la bărbaţi. 

4. Estimarea riscului  de acţiune a POP în Moldova   

În laboratorul ştiinţific pericole chimice şi toxicologie  în cadrul secţiei 

cercetările în igienă şi controlul bolilor netransmisibile au fost efectuate cercetări 
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pentru a evalua gradul de contaminare a solului, a produselor alimentare (lactate) şi 

a organismului uman (lapte matern) în diferite raioane ale republicii.  

În rezultatul cercetărilor s-au constatat următoarele: 

Produse agricole. Analiza conţinutului pesticidelor organoclorurate în 

mostrele de produse agricole, colectate din localităţile rurale pilot, denotă lipsa 

cantităţilor reziduale în cereale, fructe şi legume. 

Produse alimentare. În mediu pe raioane s-a constatat, că 49,5% din 

eşantioanele de produse lactate conţineau urme de POP, inclusiv: 25,6% – în lapte, 

86% – în smîntînă şi 25% – în brînză. În 23% mostre de lapte s-a depistat 

metabolitul DDT – p,p-DDE şi în 2,6% – β- şi γ-izomeri ai hexaclorciclohexanului 

(HCH). Dicofol (cheltan), heptaclor şi hexachlorobenzol (HCB) în eşantioanele de 

lapte au fost absente sau conţinutul lor n-a fost depistat. Reziduurile de DDT (în 

special în formă de DDE) s-au depistat în 79% mostre de  smîntînă, iar HCH – în 

33%. Spre deosebire de mostrele de lapte, în probelele de smîntînă au fost depistate 

toate pesticidele organoclorurate studiate. După frecvenţa şi nivelul determinării pe 

primul loc se află  p,p-DDE – 75% detectare, urmat de p,p-DDТ – 27,8%, p,p-

DDD – 5,5%, β-HCH – 23%, γ-HCH –11,5% şi α-HCH – 8,3%. În mostrele de 

smîntînă s-au depistat şi reziduuri de heptaclor – în 17% cazuri, cheltan şi 

hexaclorbenzol – în 8% cazuri. Concentraţiile depistate ale pesticidelor menţionate 

în smîntînă au fost de 10 – 100 ori mai mari, în comparaţie cu laptele. În 12,5%  

mostre de brînză se conţineau reziduurile de γ-HCH, şi 6,25% – cheltan. În toate 

mostrele de produse lactate conţinutul de reziduuri POP nu a depăşit nivelul 

admisibil. 

Datele obţinute denotă că cele mai mari concentraţii de DDT şi HCH se 

determină în eşantioanele de smîntînă, iar minimale – în eşantioanele de lapte.  

După frecvenţa de detectare POP analizate pot fi aranjate în ordinea 

următoare:  

DDE < -HCH < heptaclor < cheltan < hexaclorobenzol. 

Compararea rezultatelor determinării nivelului de contaminare a produselor 

lactate în zonele republicii a demonstrat că reziduurile de DDT sunt mai mari în 
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eşantioanele de produse prelevate din zonele de sud şi centrală, în timp ce 

reziduurile de HCH, cheltan şi HCB au fost determinate mai frecvent în 

eşantioanele din zona de nord. 

Laptele matern. S-au efectuat cercetări privind evaluarea nivelului 

contaminării laptelui matern cu POP. În a.a. 2006-2007 s-au determinat reziduuri  

de pesticide DDT, HCH, cheltan, heptaclor şi HCB în laptele  

matern, colectat din 10 localităţi din sudul, centrul şi nordul republicii. Din 72 

probe analizate doar în două (2,8 %) n-au fost depistate urme de POP (tabelul 1).                                                                                                                   

                                                                                                                  Tabelul 1.  

Rezultatele investigării laptelui matern 

Denumirea 
pesticidului 

Numărul de 
mostre depistate 

% determinării Cantităţile determinate 
µkg/kg grăsime (min-max) 

DDT 70 96,0 4,0 - 800,0 

HCH 43 60,0              14,0 - 700,0 

Heptaclor 5  7,0              10,0 - 50,0 

Cheltan 3 4,2              50,0 - 90,0 

НСВ 8 11,0 8,0 - 700,0 

 

Nivelul  contaminării organismului uman cu reziduuri de DDE poartă un 

caracter uniform pe teritoriul Republicii Moldova. Conţinutul DDE în laptele  

matern variază de la 0,006 pînă la 0,038 mg/kg lapte, constituind în mediu 

0,018±0,005 mg/kg lapte. 

Luînd în considerare, că atît în produsele lactate, cît şi în laptele matern se 

conţin unii şi aceeaşi poluanţi, se poate presupune că una din sursele principale de 

pătrundere a POP în organismul uman servesc produsele lactate. Această concluzie 

este susţinută şi de o analiză de corelaţie. Astfel, nivelul de contaminare a laptelui 

matern cu POP corelează cu conţinutul de p,p’-DDE, suma  metaboliţilor  DDD, 

HCH în smîntînă (coeficientul de corelaţie  = 0,5 - 0,86). 

                Aşadar, datele obţinute confirmă faptul că pe parcursul ultimilor 40 ani  

pesticidele organoclorurate s-au răspândit pe întreg teritoriu al Republicii 
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Moldova. POP persistă o perioadă îndelungată în mediul înconjurător, circulă în 

lanţurile alimentare, pătrund în organismul uman, cauzînd, ca rezultat, creşterea 

numărului de persoane purtătoare.  

5. Acumularea şi depozitarea POP 

Acumularea xenobioticelor este un fenomen caracteristic poluanţilor cu 

toxicitate mică, dar care se elimină lent şi cu dificultate. Se realizează prin 

pătrunderea repetată în organism a unor cantităţi de substanţe exogene. 

Depozitarea substanţelor organoclorurate se face în primul rînd în ţesutul adipos şi 

alte rezerve celulare, membrane, etc. ale organismului. Prin depozitare se 

subînţelege procesul de repartizare a xenobioticelor în organismul mamiferelor, ce 

se manifestă prin depuneri a unor cantităţi de substanţe toxice pe parcursul al 

diferitor perioade de timp: de la cîteva zile - pînă la cîţiva ani. Mecanismul de 

depunere a acestor toxici în stratul adipos este determinat de liposolubilitatea lor 

înaltă. Stoparea pătrunderii POP în organism oferă posibilitatea de a manevra cu 

procesul de depozitare a acestor poluanţi. Din depozite, aceste substanţele chimice 

se pot elibera lent, mai ales cînd sunt cuplate cu proteinele celulare, sau brusc - 

cînd toxicele liposolubile se eliberează la slăbire rapidă a organismului. După 

aceasta poluanţii sunt disponibili pentru circulaţia generală şi determină 

fenomenele clinice.  

De menţionat că cantitatea de lipide la normoponderali se află între limitele a 

15-20% masă corp, iar la cei obezi – 50% şi mai mult. De remarcat, că cu cît 

cantitatea de lipide în organism este mai mare, cu atît, prin urmare, şi cantitatea de 

POP cumulată în ţesutul adipos este mai mare.  

6. Biotransformarea substanţelor organoclorurate 

 Eliminarea substanţelor toxice din organismul uman se efectuează pe diferite 

căi. Este cunoscut faptul, că procesele ce cauzează micşorarea nivelului de 

xenobiotici în sînge, organe şi ţesuturi sunt: excreţia (eliminarea substanţelor în 

mediul extern) şi biotransformarea. Organismul omului se debarasează de 

substanţe exogene prin biotransformare. Biotransformarea xenobioticilor joacă un 

rol cheie în mecanismele de adaptare a organismului către factorii mediului 
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ambiant. Organismul acţionează împotriva poluanţilor chimici prin metabolizarea 

lor, proces care are loc în special la nivelul ficatului, dar şi în alte ţesuturi. 

Biotransformarea este un proces de modificare biochimică a moleculelor de 

xenobiotici, prin transformarea substanţelor lipofile (cele ce se elimină prost din 

organism, aşa ca POP) în hidrofile (uşor se dizolvă în apă şi se excretă din 

organism). Aşadar, biotransformarea are ca rezultat conversia xenobioticelor 

liposolubile în metaboliţi solubuli în apă, care pot fi excretaţi eficient. Substanţele 

exogene absorbite din intestin sunt transportate la ficat printr-un singur vas 

sanguin, vena porta. În procesul de biotransformare, ficatul are rolul unui organ de 

excreţie şi a unui organ de bază în metabolizarea xenobioticelor. Dacă accede în 

organism, o substanţa străină în cantităţi mici poate fi transformată complet la 

nivelul ficatului, înainte de a ajunge în circuitul sanguin şi la alte organe. 

Metaboliţii substanţelor străine (POP) se elimină din organism pe cale excretorie.  

Aşadar, cale principală de eliminare a POP din organism este procesul de 

biotransformare. 

7. Eliminarea POP prin laptele matern 

O importanţă deosebită o are eliminarea POP prin laptele matern. La baza  

procesului de eliminare a substanţelor organoclorurate prin glandele secretorii stă 

mecanismul de difuzie. În perioada sarcinii şi alăptării substanţele organoclorurate  

deseori se transmit generaţiei următoare. Organismul oamenilor şi al altor 

mamifere este expus acţiunii celor mai înalte concentraţii de aceşti poluanţi în 

perioada deosebit de vulnerabilă – în perioada prenatală de dezvoltare a fătului şi la 

vîrsta fragedă, cînd corpul lor, creierul şi sistemul imun se află la etapa fragilă de 

formare.  

DDT în organismul uman,  pătruns prin intermediul produselor alimentare 

poluate, se acumulează în stratul adipos. Ca urmare aceşti poluanţi pot să se 

elimine cu laptele matern (la mamele ce alăptează)  şi pot trece bariera placentară 

(în perioada de graviditate). Conform calculelor, efectuate  de savanţii germani, 

fiecare sugar primeşte cu laptele matern de două ori mai mult DDT, decît nivelul 

admis. În cercetările savanţilor englezi, norvegieni, suedezi şi ale altora, precum şi 
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în cercetările savanţilor Centrului Naţional de Sănătatea Publică  (аа. 2005-2007), 

s-a determinat că contaminantul dominant al laptelui matern este metabolitul DDT 

– pp’-DDE. Acelaşi metabolit este depistat în mostrele de lapte matern colectate în 

unele ţări ale Americii Centrale şi de Sud. Savanţii ruşi (2002), cercetînd 

conţinutul POP în laptele matern la locuitorii zonelor de nord, au determinat 

următoarele cantităţi de pesticide: suma metaboliţilor DDT – pînă la 1392 mkg/kg, 

suma HCH – pînă la 736 mkg/kg, HCB – 129 mkg/kg. Cercetările savanţilor 

spanioli (a.2001) indică următorul conţinut în laptele matern: DDE – pînă la 78 

mkg/kg, HCB – 245 mkg/kg, lindan – 107,7 mkg/kg.  

         Savanţii Institutului de Stat de Medicină din Chişinău (anii 1970 - 1978) au 

determinat nivelul de poluare al organismului uman cu pesticide organoclorurate. 

S-a constatat că în 76,4% de mostre de lapte matern au fost depistaţi DDT şi 

metabolitul DDE în cantitate 0,096 mg/kg. Rezultatele determinărilor conţinutului 

de POP în ţesutul adipos denotă prezenţa unei cantităţi de 2,03 mg/kg în 95,6 % 

cazuri. Concomitent, DDT şi DDE au fost depistaţi în ficat, plămîni, 

corticosuprarenale, rinichi, miocard, creier (1,5 mg/kg).  

Figura 1 prezintă rezultatele cercetărilor laptelui matern, efectuate de diferiţi 

autori, în perioada a.a. 1970 - 2007 în Moldova.  

 

        

 

 

 

 

  

 

 

 Fig. 1. Nivelul poluării laptelui matern cu DDT (R.M., a.a. 1970 – 2007). 
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Conform datelor prezentate, nivelul maximal de portaj de DDT a fost 

determinat la mijlocul anilor 1970 ai secolului trecut. În decursul  ultimilor 30 ani 

acest nivel de poluare al laptelui matern a scăzut de mai mult de 15 ori. 

Cu toate că în ultimii ani este depistat un nivel scăzut al conţinutului de DDT 

în laptele matern, rezultatele cercetărilor noaste au denotat că mai mult de jumatate 

din mostrele investigate conţineau DDT în concentraţii ce depăşesc limitele 

maximal admisibile, aprobate în republică pentru produsele destinate alimentaţiei 

copiilor.  

       8. Procedee de diminuare a cantităţii de poluanţi organici persistenţi în 

organismul uman 

          Pentru eliminarea eficientă şi inofensivă a unor cantităţi de substanţe toxice 

din grupa poluanţilor organici persistenţi  din organismul uman se recomandă:  

      8.1. Modul sănătos de viaţă  

Formarea modului sănătos de viaţă este un proces destul de anevoios, ce 

necesită o putere de voinţă, de comportament, cunoştinţe, etc. Modul sănătos de 

viaţă este considerat unul din metodele cele mai eficiente şi naturale în profilaxia 

primară a îmbolnăvirilor. La formarea modului sănătos de viaţă este necesar de a 

evita maximal factorii de risc exogeni, care pot fi modificaţi în dependenţă de 

voinţa omului (tabacismul, consumul exagerat de alcool, sedentarismul, obezitatea, 

alimentaţia neraţională, colesterolemie, etc.).  Unul din factorii cei mai importanţi 

ai modului sănătos de viaţă este alimentaţia sănătoasă.    

        8.2. Dieta, alimentele şi alimentaţia 

Dieta. Se recomandă dieta obişnuită echilibrată ce conţine glucide, proteine şi 

un conţinut redus de lipide. Dieta cu conţinut mic de proteine măreşte toxicitatea 

xenobioticelor. Este necesar folosirea în raţionul alimentar a unei cantităţi sporite 

de legume şi fructe proaspete, care nu au fost prelucrate termic şi conţin o cantitate 

mare de celuloză, avînd proprietatea de absorbţie a substanţelor toxice care ulterior  

sunt eliminate prin sistemul gastrointestinal. Celuloza, compusă din pectină, 

lignină, iar în ciuperci - din chitină, deobicei, nu se digeră în tractul gastrointestinal 

şi se elimină din organism, activînd motorica intestinală şi eliberarea din intestin a 
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produselor toxice. În acest context, pe parcursul  anului, este binevenită 

planificarea meselor cu alegerea alimentelor sănătoase, consumul maximal al 

cerealelor, fructelor şi legumelor proaspete, evitînd mîncarea procesată sau semi-

preparată. Este important de a păstra un echilibru nutriţional pentru o bună 

funcţionare a organismului şi pentru eliminarea toxinelor prin intermediul ficatului.  

 În afară de aceasta, în produsele de origine vegetală se conţin vitamine, 

macro- şi microelemente, acizi organici, fitoncide şi alte substanţe biologic active 

esenţiale pentru organism.           

8.3. Sfaturi utile pentru pregătirea alimentelor 

       De menţionat, că cantitatea de bază a xenobioticelor persistenţi din grupa POP 

pătrund în organismul uman cu grăsimile consumate din diferite produse 

alimentare. Metodele variate de pregătire a alimentelor pot contribui atît la mărirea 

concentraţiei de grăsimi, cît şi la micşorarea lor în produsele alimentare finite. 

Astfel variază şi concentraţia compuşilor organocloruraţi persistenţi lipofili. În 

acest context, este preferabil ca produsele alimentare să fie pregătite prioritar pe 

calea fierberii, decît prin metoda prăjirii. Pregătirea produselor alimentare cu 

conţinut mărit de grăsime pe calea fierberii poate cauza micşorarea conţinutului nu 

doar a poluanţilor din grupa POP, dar şi a altor xenobiotici, de exemplu conţinutul 

în alimente al benz(a)pirenului, substanţă chimică toxică, cu proprietăţi mutagene 

şi cancerigene, care poate provoca la om apariţia patologiilor oncologice 

pulmonare. 

Cantitatea compuşilor chimici, ce pătrund în organismul uman cu produsele 

alimentare cu procentaj mărit de grăsime (ulei, lapte, toate produsele lactate, 

carnea şi toate produsele din carne şi peşte), poate fi micşorată considerabil prin 

aşa procedee simple ca: îndepărtarea stratului de grăsime de pe carne, utilizarea 

produselor lactate cu un procent foarte mic de grăsime şi, pur şi simplu, prelucrarea 

termică a produselor alimentare. 

      Produsele de origine vegetală sunt poluate într-o măsură mai mică cu 

reziduurile de POP. Este mai sănătos de a consuma uleiurile rafinate, deoarece în 
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procesul de prelucrare în acest produs se micşorează conţinutul de substanţe 

poluate. 

     Un rol nu mai puţin important în contextul dat îl are cererea de către 

consumator a prezenţei certificatului igienic la produsul alimentar solicitat, cît şi a 

informaţiei despre procentul de grăsime a produsului, prezenţa diferitelor 

suplimente, data de producere şi expirare, ţara de origine, etc. 

8.4. Practicarea sportului  

Viaţa activă a omului contribuie la funcţionarea normală a organelor interne, 

previne formarea de depozite toxice în organism, facilitează lucrul ficatului, vezicii 

biliare, pansreasului, stomacului, intestinelor. Exerciţiile fizice sunt foarte 

importante pentru detoxifierea organismului şi necesare pentru un stil de viaţă 

sănătos (plimbările regulate la aer curat, înotul, etc.). Activitatea fizică 

îmbunătăţeşte abilitatea organismului de a elimina toxinele. Oportun  se 

menţionez, că   exerciţiile fizice trebuie să fie raţionale şi echilibrate (evitînd 

istovirea organismului).  

Studiile efectuate arată că practicarea sportului şi efectuarea exerciţiilor fizice 

favorizează circuitul sîngelui în ţesuturi şi accelerarea metabolismulului lipidic în 

organismul uman, mobilizarea lipidelor din ţesutul adipos. Metabolismul lipidic 

exagerat duce la mobilizarea compuşilor chimici depozitaţi în ţesutul adipos şi 

eliminarea lor din organismul omului.  

8.5. Sauna 

Se recomandă frecventarea regulată a saunelor sau a băilor. Pielea este 

principalul canal de eliminare a toxinelor, iar sauna sau băile calde deschid porii şi 

măresc ritmul natural de detoxifiere a corpului. Este cunoscut faptul că compuşii 

chimici se elimină din organism pe diferite căi: urină, fecale, transpiraţie, prin 

glandele sebacee şi aerul expirat. Acţiunea căldurii în timpul procedeelor saunei 

conduce spre mărirea circulaţiei sanguine şi favorizează eliminarea poluanţilor prin 

transpiraţie şi excreţia glandelor sebacee. În cazul utilizării corecte a saunei în 

scopuri terapeutice, se accelerează toate procesele metabolice, se activează funcţia 

ficatului, care este un organ important în procesul de detoxificare a organismului. 
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În timpul  utilizării saunei din diferite organe şi ţesuturi în circuitul sangvin sunt 

eliminate rezervele de sînge, iar cu ele şi produsele toxice depozitate, care 

nimeresc în ficat, fiind ulterior eliminate din organism. 

8.6. Hidratarea organismului 

Este necesar a consuma zilnic cantităţi suficiente de apă şi alte lichide 

necesare pentru activitatea normală a tractului digestiv. Pentru antrenarea tuturor 

organelor de excreţie a organismului (rinichi, ficat, vezica biliara, plămîni, 

intestine, piele) se întrebuinţează sucuri de legume, sucuri de fructe, apă plată, 

minim 2 litri în 24 ore.  

8.7. Administrarea vitaminelor şi microelementelor  

Una din acţiunile substanţelor toxice constă în cauzarea deficitului de 

vitamine şi substanţe minerale în organism (vitamina C,  grupa vitaminelor B). 

Cercetările, efectuate pe animale de laborator în SUA, au arătat că intoxicaţiile cu 

bifenili policloruraţi duc la o diminuare pronunţată a nivelului de vitamina A în 

ficat şi excreţiile glandelor sebacee. Aşa elemente ca calciul, cuprul, zincul, 

manganul sunt necesare pentru realizarea funcţiei enzimelor xenobiotice, numite 

„oxidaze microsomale cu funcţiuni mixte”. Deficitul lor inhibă în mod semnificativ 

activitatea enzimelor microsomale, ce participă în procesul de biotransformare a 

xenobioticelor. În mod analogic se manifestă deficitul de vitamine (acidul ascorbic, 

tocoferol, vitaminele grupei B). Corectarea insuficienţei acestor substanţe se face 

în baza utilizării în alimentaţie a produselor de origine vegetală. La recomandările 

medicilor de familie pot fi administrate complexe de vitamine şi minerale. 

        8.8. Recomandări pentru grupele vulnerabile 

Pentru păturile vulnerabile ale populaţiei, care includ şi femeile de vîrstă 

fertilă şi copiii de pînă la un an, există unele recomandări speciale. În calitate de 

metode de asanare, ce ar spori calitatea şi inofensivitatea laptelui matern, se 

recomandă corectarea dietei cu trecerea de la produse ce conţin grăsimi de origine 

animală la produse vegetale, în care proteinele şi glucidele conţin mai puţine 

reziduuri din grupa POP. O astfel de dietă sporeşte calitatea şi inofensivitatea 

laptelui, iar valoarea nutritivă a acestui produs rămîne aceeaşi. 
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De exemlu, la înlocuirea laptelui integru de 3 % cu cel de 1,5 %, carnea de 

porc cu carnea de pasăre, organismul feminin obţine un complex de proteine nu 

mai puţin valoroase, micşorînd însă riscul de cumulare a compuşilor chimici 

periculoşi. 

Savanţii din Belarusi propun corectarea raţiei alimentare a femeilor 

însărcinate şi a celor ce alăptează pe calea introducerii suplimentelor alimentare pe 

bază de spirulină sau pectină. 

În scopul reducerii riscului acţiunii toxice a POP, Guvernul Suediei 

recomandă femeilor însărcinate şi mamelor ce alăptează, cît şi femeilor, care se 

pregătesc de sarcină, să nu consume peşte din surse de ape poluate. Mamelor ce 

alăptează se mai recomandă să nu scadă brusc din masa corporală, deoarece se pot 

activa impurităţile care pot fi stocate în ţesutul adipos, ceea ce poate modifica 

calitatea laptelui matern.  

9. Concluzii  

Toate recomandările propuse sunt simple, inofensive şi pot fi îndeplinite cu 

uşurinţă. Ele vor contribui la micşorarea pericolului acţiunii nefaste asupra 

organismului uman a preparatelor organoclorurate persistente (POP) şi la 

ameliorarea stării de sănătate a populaţiei. 

Cea mai efectivă cale de minimizare a acţiunii diferitelor substanţe poluante 

este introducerea măsurilor primare de conştientizare, îndreptate spre micşorarea  

poluării mediului ambiant cu compuşi chimici, dar şi introducerea tehnologiilor 

ecologic inofensive de prelucrare a produselor alimentare.  


