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Rezumat: Sudiul reprezinti o analizi a ocupasiei paringlor la un lot de 1460 de copii cu diverse
malformayii congenitale, de pe raza regiunilor de dezvoltare NV si SV din Roménia. S-a inregistrat
apartenensa ambilor parinsi la grupele ocuparionale, constituite conform codului CAEN, iar ponderea s-
a comparat cu cea corespunzitoare din structura populasiel ocupate la nivel nasional. S-a constatat un
exces semnificativ statistic de reprezentare a mamelor care au nascut copii cu malformayii congenitale
angajate in industria prelucratoare, hoteluri si restaurante, comparativ cu femeile de varsta fertila
angajate n respectivele ramuri la nivel nazional. Un exces de reprezentare al tasilor s-a inregistrat in
industria prelucratoare, In cea extractiva, constructii, hoteluri si restaurante, sanatate si asistensa
sociala. Industria prelucratoare apare ca un obiectiv destinat unor cercetdri viitoare detaliate.

Abstract: The study represents an analysis of parental occupation in a group of 1460 children born with
various birth defects in the NW and SW development regions in Romania. We have classified both
parents into occupational groups, according to the National Classification of Economic Activities
(NCEA) code, and each group share was compared with the corresponding national employment
structure. We have found a statistically significant excess of representation for the mothers who had
children with birth defects employed in manufacturing, hotels and restaurants, compared to women of
childbearing age engaged in those branches nationwide and also an excess of representation of fathers
employed in manufacturing, mining, construction, hotels and restaurants, health and social care. The

manufacturing sector appears to be a good objective for a future detailed research.

INTRODUCERE

Tntr-o lucrare anterioara am prezentat aspectele
generale privitoare la prevaenta i tipul malformatiilor
congenitale Tn doua regiuni de dezvoltare a Roméniei (NV si
SV), datele observate sugerand o relatie a acestora cu gradul de
ocupare afortei de munca si cu dezvoltarea Socio-economica.

Expunerea la numerosi factori de risc (fizici, chimici,
biologici) prezenti in mediul de munci pot fi implicati n
aparitia unor malformatii congenitale. (1, 2, 3, 4) Acesti factori
pot actiona asupra viitorilor parinti at&t preconceptiv, prin
determinarea unor efecte mutagene, cé si asupra femeii in
timpul graviditatii. Pornind de la aceste premize, ne-am propus o
analiza a relatie posibile dintre prezenta malformatiilor
congenitale si ocupatia parintilor, scopul cercetarii fiind acelade
incurajare a actualei campanii privind protectia grupurilor
ocupationale sensibile la riscuri specifice. Observatiile culese
vor trebui si steala baza formularii unor politici pentru protectia
reproducerii Tn cteva ocupatii. (3)

Studiul reprezinta o analiza a ocupatiei parintilor laun
lot de 1460 de copii cu diverse malformatii congenitale, de pe
razaregiunilor de dezvoltare NV si SV din Romania.

MATERIAL S| METODA DE LUCRU

Studiul de fata se bazeaza pe analiza unui numar de
1460 cazuri de malformatii congenitale Tnregistrate in Clinicile

de Chirurgie Pediatrica si Pediatrie din Cluj-Napoca si Craiova,
unde sau diagnosticat si tratat cazurile de malformatii
congenitale din cele doua teritorii: NV si SV.

Din datele culese, s-au retinut pentru acest studiu,
ocupatia parintilor si diagnosticul tipului de malformatie.

Pentru o prelucrare mai facila a datelor si pentru a
evita subdiviziuni ae loturilor constituite pe baza ocupatiei Tn
grupari mici, dificil de prelucrat si comparat, meseriile parintilor
au fost Tncadrate In grupe profesionade (G) pornind de la
clasificarea activitatilor economiel nationale (codul CAEN).

Pentru ambii parinti s-a stabilit apartenenta la grupele
ocupationae si s-a calculat nivelul procentual de “incarcare” a
principalelor grupe. Proportia fiecirei grupe ocupationale care a
inclus mamele s-a comparat, prin testul chi patrat, cu cea
existentd Tn structura populatiei ocupate pe activititi ae
economiei nationale (lot martor de referintd), retinand pentru
acest calcul efectivele de femel cu vérsta cuprinsa intre 15 si 44
ani. Datele privitoare la aceasta structura au avut ca sursa
“cercetarea statistica” asupra fortei de munca Tn gospodarii
(AMIGO-2006).

REZULTATE

Ponderea malformatiilor congenitale pe grupe
ocupationale ale mamelor este ilustratd in tabelul nr. 1. Se
observa o predominanta a grupului G2, urmata de grupul G1 si
G7, celdate figurdnd intr-o proportie mult ma mica.
Comparand ponderea din grupele profesionale ale lotului nostru
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cu cele corespunzatoare din populatia generala ocupata rezulta
existenta de riscuri scazute si riscuri crescute. Pentru primele,
raportul ntre frecventa observati si cea calculata din structura
populatiei ocupate este subunitar, Tn timp ce riscul crescut
presupune un raport supraunitar (vezi tabelul nr. 1). Am renuntat
laprelucrarea datelor de la G7 si G8, deoarece Tn aceste grupe se
includ ocupatii diverse, heterogene sau confuze.

Pentru toate grupele ocupationale diferentele de
frecventa ae reprezentarii (lot studiat/lot martor) sunt statistic
Tnalt semnificative p < 0,001. Asa cum se observa in tabelul nr.
1, se detaseaza n privinta riscului, mamele angajate in industria
prelucritoare, de tip manufacturia si cele care lucreaza in
hoteluri si restaurante. Apartenenta tatilor la grupele
ocupationae este ilustrata Tn tabelul nr. 2. Se observa o detasare
statistic semnificativa a raportului de reprezentare a tatilor in
grupele ocupationale din industria prelucratoare, hoteluri,
restaurante, constructii, sanatate si asistenta sociald. Alte
activitati de servicii colective, socidle si personale reprezentate
n proportie de 0,38%, nu au fost prelucrate, deoarece includ
ocupatii foarte diferite si heterogene Tn ceea ce priveste factorii
derisc.

DISCUTI|

Expunerile parentale la factori de risc, dar mai ales a
mamelor Tnh timpul sarcinii, pot determina, cu o mare
probabilitate, un exces de malformatii congenitale Tn randul
descendentilor. Tn a doua jumitate a secolului XX a crescut
vertiginos proportia femeilor incadrate in munca si implicit
expunerile la factori de risc. (2) Studiul nostru, ca prima
abordare n literatura autohtona, focalizeaza principalele grupe
ocupationale de urmarit in cercetari viitoare, primul domeniu
vizat fiind industria prelucratoare, aceasta incluzénd: fabricarea

mobilei, confectii si Tncaltaminte, sinteze chimice precum
pesticide, cosmetice, produse farmaceutice, confectii din piele
etc. Tn aceste sectoare solventii organici detin o pondere
semnificativa, fiind recunoscuti ca implicati Tn toxicologia
reproducerii umane. (1, 2, 6, 7) Angajatii din domeniul hoteluri -
restaurante par si fie influentati negativ, pentru femel,
ortostatismul prelungit, efortul fizic, orarul prelungit, constituind
posibili factori de risc, Tn timp ce pentru barbati, consumul de
alcool adesea exagerat, poate influenta calitatea gametogenezei
influentand starea zigotului. Personalul din domeniul asistentel
medicale poate fi expus riscului de contaminare, infectiile n
timpul sarcinii constituind un factor de risc important. Tn plus, o
serie de persoane in laboratoare, servicii de anatomie patologica,
sili de operatie sunt expuse la o diversitate de agenti chimici:
aldehide, solventi, gaze anestezice etc. (1) Chiar daca aceste
investigatii s-au limitat la nivel de grupe ocupationale, ele atrag
atentia asupra importantei continuarii unor astfel de studii ih
vederea ameliorarii programelor de supraveghere care vor
contribui la o diminuare a riscurilor. Consecintele medicale,
sociae si Tn primul rand costurile ridicate legate de anomaliile
congenitale generatoare de handicap justifica pe deplin
abordarea acestui domeniu.

Investigatiile de fata privitoare la relatia dintre
malformatiile congenitale si ocupatia parintilor au evidentiat pe
prim plan riscurile asupra reproducerii pe care le implica
industria prelucratoare, activitatile din domeniile hoteluri
restaurante si asistentd medicala. Pentru studii aprofundate,
cercetarea noastra aduce in vizor, pe prim plan, industria
prelucratoare.

Tabelul nr. 1. Raportul frecventelor dereprezentarelot studiat/lot martor, pe grupe ocupationale ale mamelor

Populatia ocupati (femei) de véarsta cuprinsi intre 15 — 44 de ani
Activititile economie nationale Lanivel national | Studiu pe 1.460 observatii Raportul frecvm;glor de
’ ’ Numar % Numar % reprezentare:
lot studiat/lot martor
Totd 2.622.959 | 100 1.460 100 1
G1 —agricultura, silvicultura 637.000 24,8 317 21,7 0,87
G2 —industrie prelucratoare 644.371 245 605 444 1,8 (p<0,001)
G3 — comert 437.873 16,6 87 59 0,35
G4 — hoteluri, restaurante 86.399 3,2 69 4,7 1,46 (p<0,001)
G5 —Tnvatamént 254.280 9,6 48 32 0,33
G6 — sanitate si asistentd sociala 181.169 6,9 55 3,7 0,53

Tabelul nr. 2. Apartenentatatilor la grupele ocupationale, comparativ, pentru lotul studiat s populatia generala

Populatia ocupata de sex masculin

Activititile economie nationale Lanivel national | Studiu pe 1.460 observatii Raportul frecventelor de
’ ’ Numar % Numar % _reprezenta_re:
lot studiat/populatie generala
Total 5.075.585 | 100 1.460 100 1
G1 — agricultura, silvicultura 1.508.040 | 29,7 145 9,9 0,33
G2 —industrie extractiva 101.400 1,9 61 41 2,15 (p<0,001)
G3 —industrie prelucritoare 1.028.000 | 20,2 532 36,4 1,8 (p<0,001)
G4 — constructii 501.300 9,8 162 11,2 1,14 (p<0,001)
G5 — comert 482.540 9,4 88 6,0 0,63
G6 — hoteluri, restaurante 52.624 1,0 68 4,6 4,6 (p<0,001)
G7 —transport 376.872 7.4 83 5,6 0,75
G8 — nvatamant 107.010 21 39 21 1,03
G9 — sinitate si asistentd sociala 48.891 0,9 35 2,3 2,55 (p<0,001)
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