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Impactul substanţelor chimice poluante (SCP) cuprinde mai multe 

etape, mai mult sau mai puţin distincte, succesive sau simultane, cum 

sunt: expunerea, pătrunderea şi absorbţia, biotransformarea, eliminarea 

sau depozitarea lor în organism. Complexitatea impactului acestor 

substanţe se datorează diferitelor forme sub care se găsesc aceste 

substanţe, expunerii pe o cale (aeriană sau digestivă) sau simultan pe mai 

multe căi (exemplu poluarea radioactivă), variate condiţii geografice, sociale, colective 

sau individuale pe durata expunerii. De asemenea, s-a evidenţiat marea diferenţă în 

consecinţele expunerii în funcţie de 

caracterul acut, toxicologic şi cronic, 

insidios al acesteia. Concentraţia 

substanţelor chimice poluante şi durata 

expunerii caracterizează şi de multe ori 

determină consecinţele biologice ale 

poluării. 

Caracterul distinct al etapelor 

prezentate în tabelul este relativ, efectele 

toxice depinzând şi de caracteristicile 

expunerii la aceste substanţe sau la 

factorii modificatori (tabelul 1). 
 

 

Tabelul 1   

Circuitul substanţelor chimice poluante şi etapele componente 
 

Conform tabelului, în urma expunerii, substanţele chimice poluante pătrund în organism 

prin una sau mai multe căi, după care parcurg circuitul etapelor prezentate (circuitul etapelor 

parcurse de aceste substanţe este identic cu al altor substanţe exogene, în special toxice; ceea ce 

deosebeşte aceste substanţe de restul substanţelor xenobiotice nu este atât structura chimică, 
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A. Expunerea - acută 

- cronică 

  

 

B. Căile de pătrundere şi absorbţia 

- respiratorie 

- digestivă 

- transcutanată 

  

 

C. Biotransformarea 

- transport 

- distribuţie 

- metabolizare 

  

D. Depozitarea (de durată foarte variabilă)  

  

 

 

E. Eliminarea 

- respiratorie 

- digestivă 

- tegumentară 

- renală 
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deoarece foarte multe fac deja parte din categoria substanţelor toxice sau al medicamentelor cât, 

în primul rând,  imprevizibilul expunerii, de multe ori nici măcar al gradului de intensitate; în al 

doilea rând, căile de pătrundere pot fi cunoscute sau rămân a fi determinate, atât ca sursă cât şi 

ca natură a substanţelor; a treia caracteristică este caracterul cumulativ prin absorbţie continuă a 

unor cantităţi mici, situate la un nivel de concentraţie prea scăzut pentru a produce un simptom 

de alarmare; în al patrule rând, de multe ori se constată un efect de sinergism al acestor 

substanţe). Natura substanţei va determina prezenţa tuturor acestor etape, durata lor, cât şi 

caracterul, intensitatea, timpul până la apariţia leziunilor şi deci efectele toxice. 

Schema din figura 1 rezumă circuitul substanţelor chimice poluante în organism, începând cu 

principalele căi de pătrundere, absorbţia şi biotransformarea, pentru a sfârşi cu eliminarea sau 

depozitarea. 

Substanţe chimice poluante 
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                                Fig.nr.1 -  Schema circulaţiei substanţelor chimice poluante în organism 

 

Ca şi în cazul xenobioticelor, substanţele chimice poluante îşi vor exercita acţiunea toxică 

în urma pătrunderii în organism. În funcţie de calea de pătrundere, substanţele chimice poluante 

îşi exercită acţiunea prin viteza şi cantitatea compusului absorbit, determinând astfel gradul şi 

tipul de leziune. Din această cauză, cu cât o cale de pătrundere permite o absorbţie mai rapidă, 

cu atât substanţa chimice poluantă este mai toxică. 
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Absorbţia unei substanţe este guvernată de legile cinetice chimice.  După cinetica de 

ordin zero, absorbţia decurge cu o viteză constantă independentă de cantitate. În această 

categorie intră inhalarea unor gaze toxice, pătrunderea prin piele, mobilizarea substanţelor 

chimice poluante din depozitele subcutanate, intramusculare sau din unele organe. După 

cinetica de ordin întâi, absorbţia decurge cu o viteză ce scade proporţional cu cantitatea de 

substanţă (deci o fracţiune constantă de substanţă este absorbită pentru fiecare interval de timp) 

– exemplu: contaminarea pe cale digestivă. Cunoaşterea căilor de pătrundere a toxicilor în 

organism are o deosebită importanţă, căci de acestea depinde, în mare măsură, ritmul de 

absorbţie, care condiţionează concentraţia la nivelul receptorilor. 

Căile de pătrundere sunt clasificate în: 

- căi indirecte (mediate) – ele asigură pătrunderea substanţei din mediul exterior în ţesut 

prin tegumente, mucoase sau seroase, trecând apoi în circulaţia generală. Din această 

categorie fac parte: calea transcutanată, gastrointestinală, respiratorie, alte căi 

transmucoase, căile transseroase. 

- căi directe (imediate, parenterale) – ele asigură pătrunderea substanţei în ţesut printr-un 

mijloc mecanic. Numai calea intravenoasă permite pătrunderea integrală, pentru că 

substanţa trece direct în circulaţie, încât lipseşte faza de absorbţie. În celelalte căi 

parenterale se poate produce o închistare a substanţei la locul injectării; totuşi, în 

comparaţie cu calea gastrointestinală, absorbţia este mai rapidă şi mai intensă deoarece 

nu mai intervine acţiunea selectivă a epiteliului. 

În funcţie de mediul în care se produce intoxicaţia, predomină una dintre aceste căi. 

Astfel, în mediul industrial, majoritatea intoxicaţiilor (80-90%) se produc pe cale respiratorie, 

apoi transcutanat şi gastrointestinal. Calea parenterală se foloseşte în toxicologie în studiile 

experimentale. Calea parenterală, utilizată curent pentru administrarea unor medicamente, poate 

sta şi la originea intoxicaţiilor medicamentoase. Calea gastrointestinală predomină în otrăvirile 

criminale şi în intoxicaţiile accidentale. 

Calea de pătrundere are influenţă atât asupra gradului de toxicitate, cât şi a tipului de 

acţiune toxică. În general, toxicitatea creşte cu cât se asigură o trecere mai rapidă în circulaţie, şi 

din acest punct de vedere, căile de pătrundere se clasează, în ordinea descrescătoare: 

intravenoasă, respiratorie, intraperitoneală, intramusculară, subcutanat, oral, cutanat. 
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