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La problematica del
perclorat i el clorat

Introduccio

El clorat i el perclorat sén anions de
sals de clor, derivades respectivament
de l'acid cloric i de l'acid percloric, que
poden estar presents en els aliments com a
contaminants. Tot i el parentiu quimic que
tenen, la problematica que comporta la
preséncia en els aliments no és idéntica,
sind0 només parcialment coincident;
d’'una banda, el perclorat és considerat
com un contaminant que pot ser
d’origen natural, per la preséncia en
alguns sols i aiglies, o antropogénic, per
la preséncia directa en fertilitzants, i
indirecta, com a contaminant ambiental
pels diferents usos industrials; de
I'altra, el clorat s’associa sempre a les
activitats de I’ésser huma per I'Us com a
plaguicida, i més recentment també per
I"s com a subproducte residual en la

potabilitzaci6 de  l'aigua per al
tractament i la neteja en la industria
alimentaria i la desinfeccié d’aliments

d’origen vegetal. Aquest Ultim aspecte
és compartit amb el perclorat, i
s’estima que actualment és una de les
causes de la preséncia d‘ambdds
derivats clorats en els aliments.

La preséncia en els aliments

Els perclorats poden estar presents de
manera natural en el sol, i per lalta
solubilitat, en les aiglies. També es fan
servir en diferents processos industrials
i farmaceéutics; I’'Gs en el combustible de
coets i en la pirotécnia fa que es trobin
com a contaminants en la superficie
terrestre. Els perclorats mai no han
estat autoritzats a la Unié Europea (UE)
com a substancia activa per a productes
fitosanitaris o biocides, perd poden ser un
subproducte residual dels desinfectants
clorats, per oxidacio dels principis actius,
cosa que explicaria la preséncia en els
aliments. L'alta volatilitat i la preséncia en
fertilitzants agricoles és una altra causa
gue fa que contaminin molts productes
vegetals, especialment les hortalisses
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de fulla i altres especies cultivades en
hivernacle. La concentracio elevada en les
fulles s’explica pel tropisme del perclorat
cap a les reaccions quimiques que es
produeixen en el procés de respiracio dels
vegetals.

Els clorats tenen wusos industrials en
diferents sectors i la preséncia que tenen
en els aliments sempre es considera
antropogeénica. En el passat havien estat
autoritzats com a substancia activa per
a productes fitosanitaris i/o biocides,
perd actualment a la UE no s’accepta
cap tipus d’Us amb aquestes finalitats;
en aquest sentit, es podria dir que son
plaguicides prohibits i com a tals els
correspondria un limit maxim de residus
(LMR) de 0,01 mg/kg. No obstant aixo,
la preséncia que tenen en els aliments no
és deguda a un Us fraudulent, sindé a que
son subproductes residuals dels principis
actius de certs productes clorats usats per
a la potabilitzacié de I'aigua i la desinfeccid
dels aliments, especialment d’origen
vegetal.

La problematica, la normativa i el
control en els aliments

D’enca el 2013 va tenir lloc tot un seguit
de deteccions repetides i continuades de
clorat i perclorat en els aliments, la qual
cosa va comportar una série d’actuacions i
notificacions discrepants entre els diferents
estats membres. Les administracions hivan
reaccionar per saber que estava passant
i les possibles repercussions en la salut
de la poblacid, i per establir uns criteris
harmonitzats d'actuacié intracomunitaria.

Aixi, la deteccié de clorats en productes
vegetals va fer que els clorats es tractessin
com a residus de tractaments plaguicides
il-legals, els quals, aplicant el Reglament
(CE) num. 396/2005 del Parlament
Europeu i del Consell, de 23 de febrer de
2005, haurien d’estar per sota de 0,01
mg/kg. Per efecte de similitud quimica
i per concomitancia en la deteccio,
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aquest criteri també es va aplicar als
perclorats, quan, en aquest cas, no tenia
cap sentit, ja que els perclorats mai no
s’han autoritzat com a plaguicides. Aquest
criteri va provocar un seguit de retirades
de productes, fins que la investigacié dels
diferents casos va posar de manifest que
no es devien a tractaments il-legals sind a
residus de tractament de desinfeccié dels
vegetals, a la preséncia en l'aigua de reg
i/o contaminacié ambiental, i es va iniciar
un procés per consensuar com actuar en
aquests casos.

En el cas dels perclorats, atesa la manca
de legislaciéo especifica, es va aplicar
I'article 2 del Reglament (CEE) num.
315/93, de 8 de febrer de 1993, que
determina que queda prohibida Ia
comercialitzacio de productes
alimentosos que continguin contaminants
en proporcions inacceptables, aixi com
I'article 14 del Reglament  (CE)
nam. 178/2002 del Parlament Europeu i
del Consell, de 28 de gener de 2002,
que determina que els aliments aptes
per al consum han d’estar lliures de
materies estranyes. Com que es va
considerar que la contaminacié dels
aliments és deguda a processos de
produccié necessaris, per la preséncia
en fertilitzants i aiglies de reg i com a
productes residuals en les
desinfeccions amb determinats
productes clorats, cal assolir el nivell
de contaminaci6 més baix possible,
seguint el principi ALARA (as low as
reasonably achievable). Les mesures
de mitigacié se centren en Iaplicacié
d’'unes bones practiques  agricoles,
especialment en els processos de
fertilitzacid, i de neteja i desinfeccid de
productes i instal-lacions
agroalimentaries. No obstant aix0, a
partir de les dades disponibles, el Comite
Permanent de Vegetals, Animals,
Aliments i Pinsos (Comité PAFF), per
harmonitzar les actuacions dins de la
UE, el 2013 va establir uns valors de
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referéncia de contingut de perclorat
en els aliments (taula 1). Aquests
valors els va modificar a posteriori el
mateix Comité a partir de les
conclusions de l'avaluacié efectuada
per la Comissié Tecnica de Contaminants
de la Cadena Alimentaria (CONTAM) de
I’Autoritat Europea de Seguretat
Alimentaria (EFSA) el 2015, i fan
referencia al contingut de la part
comestible dels aliments no tractats. Si
sén d’hivernacle, s’ha de declarar en
I'etiquetatge, i per a productes
dessecats, diluits, transformats i
compostos per més d'un ingredient és
aplicable l'article 2 del Reglament
(CE) num. 1881/2006, que fa referéncia
als factors de concentracié o dilucié que
cal tenir en compte. Cal remarcar que
aquests valors sén de referencia i que la
Comissi6 Europea no els ha establert
com a nivells maxims dins de I'annex
del Reglament (CE) nim. 1881/2006.

L'informe de la Comissié Técnica CONTAM
declarava que, per reduir incerteses en
I'avaluacio del risc, els calien més dades
de preséncia de perclorat en els aliments,
en especial d’hortalisses, preparats per a
lactants, llet i productes lactis. Sobre la
base d’aquesta necessitat, la Comissid
Europea va emetre la Recomanacio (UE)
2015/682, de 29 de abril de 2015,
relativa al seguiment de la presencia de
perclorat en els aliments, especialment en
els esmentats, i afegint amb especial
emfasi |'aigua potable.
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© Aliment Nivell (mg/kg)
[ | ) )
| Fruita i verdures 0,1
’
B A excepcio de:
5 Cucurbitacies i verdura de fulla, excepte 0,2
E Api i espinacs d’hivernacle i 0,5
— Plantes aromatiques, enciam i hortalisses d’amanida 10
< d’hivernacle !
wd
B Espécies dessecades (excepte aromatiques dessecades i 05
Q pebre vermell), llipol dessecat !
. )
= Te (Camelia sinensis), dessecat 0,75
()] Infusions de plantes aromatiques i de fruits, dessecades 0,75
a
Q Aliments infantils a punt per consumir 0,02
L")
g Altres aliments 0,05
(")
—
I
© En el «cas dels «clorats, tot i Europeu i del Consell, de 28 de gener de
(@) |'acceptacid que la preséncia en els 2002, que determina que en cada cas

aliments és a partir d’'una se n’ha d’avaluar el risc. En el marc del
contaminaci®¢ com a residus de [|'ls Reglament (CE) num. 396/2005, hi ha
d’aiglies clorades, la Comissi® un procés obert per establir limits
Europea en vol mantenir la regulaci6 maxims de residus per als clorats,
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dins del Reglament (CE) num. 396/2005
del Parlament Europeu i del Consell, de
23 de febrer de 2005, que regula
|’'establiment de limits maxims de residus
per a tractaments amb plaguicides, pero
alhora considera que no es pot regular
amb el limit maxim de residus (LMR)
generic de 0,01 mg/kg, que s’aplica a
principis actius prohibits. Aixi, segons els
acords del Comité PAFF, no és adequat
aplicar I'LMR de 0,01 mg/kg i, mentre no
es fixin nous valors maxims per als
clorats, cal aplicar Ilarticle 14 del
Reglament nim. 178/2002 del Parlament
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tenint en compte I'Us correcte en les
aiglies de tractament i desinfeccio de
vegetals. L'esborrany de modificacio del
Reglament esta pendent d’aprovacid
des del gener de 2019 i, si s‘aprova,
fixara els LMR per als clorats entre
0,02 i 0,35 mg/kg, segons el producte.
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Les avaluacions del risc

Al maig de 2015 I'EFSA va publicar un
dictamen cientific sobre el risc del perclorat
present en els aliments. El dictamen de la
Comissié Técnica CONTAM va establir una
ingesta diaria admissible (IDA) de 0,3 pg/
kg de p. c. com a valor de seguretat per a
exposicions croniques. Aquest valor el va
establir aplicant un factor de 4 al limit de
confianca inferior de la dosi de referéncia
BMDLys resultant de la modelitzacié de la
inhibicid de captacié de iode perla glandula
tiroide produida pel perclorat en persones
sanes. Per a exposicions a curt termini a
concentracions altes, no es va poder fixar
el valor llindar que causa deplecié en la
deposicio tiroidal de iode, tot i que aquest
efecte podria esdevenir critic per a la
lactancia materna i en infants fins a tres
anys en cas de déficit moderat de iode. Es
va descartar establir un valor de seguretat
agut, ja que a partir de dades provinents
de tractaments amb medicaments a
base de perclorat es demostrava no

plausible que, atenent als nivells
detectats en aliments i aigua potable, hi
hagués cap resposta de risc en cap grup
de poblacié en aquest escenari. Els fetus i
els lactants es van determinar com a
subpoblaci6 de risc degut a la seva
incapacitat de reserva de iode i al paper
de les hormones tiroidals en el
desenvolupament neuroldgic en les fases
fetal i neonatal.

Les dades disponibles referents al
contingut de perclorat en aliments
eren en part de mostres sospitoses, és
a dir, no recollides aleatoriament i, a
més, per a productes no vegetals es van
completar amb dades bibliografiques. Es
van dur a terme avaluacions en escenaris
d’ingesta cronica i a mitja termini (2-3
setmanes). L'exposicid dietética estimada
en els diferents escenaris d’aquesta
avaluacid es condensen a la taula 2.

Taula 2. Exposicio dietética a perclorats (nug/kg p. c.). Escenaris de la Comissio
Tecnica CONTAM de 2015

Escenaris*
A mitja termini A mitja termini
Cronic (excloent-ne les (incloent-ne les
sospitoses) sospitoses)
Mitjana Percentil 95 Mitjana Percentil 95 Mitjana Percentil 95
0-1 any 0,13-0,54 | 0,32-0,61 1,2-1,5 3,8 1,5-2,3 5,7
1-3 anys
- 0,07-0,50 | 0,19-0,97 1,5-2,7 3,6-6,2 2,2-4,4 4,5-9,4
Altres infants
Adf;zsuﬁf:ts 0,04-0,20 | 0,1-0,51 | 0,38-1,9 | 0,9-4,6 | 0,54-50 | 1,3-14

*Linterval de valors representa el minim de I'estimacié lower bound (LB) i el maxim de
I'estimacié upper bound (UB). Les exposicions dels escenaris a mitja termini s’estimen a
partir de l'interval alt de concentracions de perclorat en els aliments.
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Segons les estimacions presentades per
als nivells mitjans d’exposicié cronica,
el grup d’adolescents i adults no supera
la IDA en cap situacio, i en el cas del
percentil 95 només ho fa en alguna de les
enquestes estudiades. En els grups d’edat
més joves, la IDA se supera en algunes
de les enquestes en consum mitja i en
la majoria dels casos, en el percentil 95.
Per tant, es va concloure que l'exposicid
dietetica al perclorat és preocupant en els
consumidors extrems dels grups d’edat
més joves amb una déficit de iode de lleu a
moderada. A més, segons les estimacions
que es desprenen de les dades dels Estats
Units, I'exposicid al perclorat també podria
ser alarmant en el cas de la lactancia
materna amb mares amb una baixa
ingesta de iode.

Respecte a I'exposicié a mitja termini, els
grupsd’edat mésjovessuperen ampliament
la IDA en totes les estimacions, i tot i que
no es disposa de valor de seguretat per
a aquest escenari, la ingesta estimada
i l'especial vulnerabilitat d’aquests
col-lectius fa que la situacié es consideri
preocupant.

Entre les recomanacions d‘aquesta
avaluacio es va fer constar la necessitat
de disposar de dades sobre més aliments
i que recollissin els efectes de les
mesures de mitigacid establertes. En
consequéncia, la Comissid Europea va
publicar la Recomanacié (UE) 2015/682, i
el 2017 I'EFSA va publicar una avaluacié
de l’'exposicid dietética al perclorat en la
poblacié europea.

Vegetals, llet, fruita i els productes que
se’'n deriven van ser els grups d’aliments
que més contribuien a I'exposicié dietética
al perclorat en tots els grups de poblacid,
com també ho van ser els aliments infantils
per al grups d’edat de 0 a 3 anys, els sucs
de fruita i vegetals en els grups de 1 a 9
anys i adolescents, i les infusions de te i
plantes aromatiques en els adults.

Les estimacions de |'exposicio dietética es
van reduir lleugerament (taula 3), pero
la reduccié no és prou significativa per a
modificar les conclusions de I'avaluacio del
2015.

Taula 3. Exposicio dietética als perclorats (ug/kg de p. c.). Escenaris de la
Comissié Técnica CONTAM de 2017

Escenaris*
Cronic A mitja termini
Mitjana Percentil 95 Mitjana Percentil 95
0-1 any
1-3 anys 0,04-0,61 | 0,09-1,0 0,40-2,3 0,94-6,5
Altres infants
Adolescents |, 44 6 19 | 0,07-0,34 | 0,26-1,3 | 0,67-3,6
i adults

* L'interval de valors representa el minim de I’'estimacié lower bound (LB) i el maxim
de I'estimacié upper bound (UB). Les exposicions dels escenaris a mitja termini
s’estimen a partir de I'interval alt de concentracions de perclorat en els aliments.
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El 2015 I'EFSA també va publicar una
avaluacio del risc per als clorats presents
en els aliments. En aquesta avaluacio, la
Comissio Técnica CONTAM va establir una
IDA de 3 ug/kg de p. c. sobre la base dels
mateixos efectes perjudicials del perclorat,
perd multiplicat per un factor de 10 degut
a la poténcia toxicologica més baixa del
clorat. En el cas dels clorats, si que es
va establir una dosi de referéncia
aguda (ARfD) de 36,3 pg/kg de p. c. a
partir d'un nivell d’exposici6 sense
efecte observat (NOEL) derivat d‘un
estudi clinic respecte a la formacié de
metahemoglobina, efecte agut identificat
com a critic en l'exposicié al clorat. En
aquest estudi, es van avaluar dos
escenaris per a l'exposicié cronica i sis
escenaris per a l'exposicié aguda. Hi ha
escenaris sobre la base de les dades
disponibles, sobre la base de dades
on s’han eliminat les mostres a partir
d’'un hipotetic LMR de 0,7 mg/kg i sobre
el fet de suposar que tots els aliments
considerats tinguessin un contingut en
clorat de 0,7 mg/kg. Aquests escenaris
s'expliquen per la necessitat d’avaluar
I'exposicié real de la poblacié i la que
podria esdevenir-se segons els valors
maxims en els aliments que s’establissin
lexmalanaaitiacions a partir de les dades
disponibles indiquen que els grups d’edat
d’adolescents i adults no superen la IDA
en cap suposit, mentre que els grups de
menys edat superen la IDA en els casos
de consum elevat (percentil 95) i en
alguns casos en qué se suposa una
concentraci6 elevada en els aliments
(estimacid upper bound). També indiquen
que en cap grup d'edat ni en cap
circumstancia se superaria la dosi de
referéncia aguda. Per tot aixo0, els efectes
adversos de I'exposicid cronica als clorats
son preocupants en fetus i nounats amb
baixa ingesta de iode.

Les avaluacions a partir de les dades
disponibles indiquen que els grups d’edat
d’adolescents i adults no superen la IDA
en cap suposit, mentre que els grups de
menys edat superen la IDA en els casos
de consum elevat (percentil 95) i en
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alguns casos en que se suposa una

concentracio elevada en els aliments
(estimacio upper  bound). També
indiquen que en cap grup d’edat ni en
cap circumstancia se superaria la dosi de
referéncia aguda. Per tot aixo, els
efectes adversos de l'exposicid cronica
als clorats sén preocupants en fetus
i nounats amb baixa ingesta de iode.

Les avaluacions fetes eliminant de les
dades disponibles aquells valors que
superessin un hipotétic LMR de 0,7 mg/kg
no aporten cap canvi significatiu, ja que
les dades eliminades causen un impacte
minim en les exposicions estimades, i en
conseqiéncia en el risc que comporten.

La suposici6 que totes les mostres
(aliments i aigua potable) tinguessin un
contingut de 0,7 mg/kg, a consequéncia
dels canvis en el tractament derivats de
I’establiment d’'un LMR a 0,7 mg/kg, tot i
que és improbable, representaria un
increment de I'exposici6 aguda de
cinc vegades I'exposicié6  estimada
actual. Aquest augment seria de tres
vegades Si aquest LMR només
s’apliqués a l'aigua per al consum
huma.

En tots els escenaris avaluats, l'aigua
potable tenia un pes important en
I'aportaci6 de clorats, i en el cas
concret de I'exposicid cronica, l'aigua
potable era, de mitjana, el principal
aliment aportador de clorat en tots
els grups d'‘edat i en els grups de
poblacié vulnerable amb intervals que
arribaven fins al 58% del total de
la ingesta.
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Els clorats i els perclorats en I'aigua
potable

L'aigua, a través del reg, del tractament
o de la desinfeccio, és el vehicle pel qual
els clorats i els perclorats arriben als
aliments. A més, l'aigua potable és un
dels aportadors principals en |'exposicio
dietetica. L'Organitzaci6 Mundial de la
Salut (OMS) té establert un nivell de
referéncia de 0,7 mg/kg per al clorat en
aigua potable. Aquest valor no s’aplica
legalment a la Unié Europea, en que la
Directiva 98/83/CE del Consell, de 3 de
novembre de 1998, relativa a la qualitat
de les aiglies destinades al consum huma,
no fixa cap valor maxim per al clorat. En
les avaluacions efectuades, I'aplicacié
d’aquest valor suposaria una
ingesta estimada que sobrepassaria la
ARfD en els grups de menys edat i en
alguns casos en els adults.
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La situacio actual i les actuacions en
curs

Els criteris d’actuacié en el control oficial
estan establerts de manera harmonitzada,
perd no estan fixats en uns limits maxims
establerts, especialment en el cas dels
clorats, en qué no hi ha ni valors de
referencia i tot depen d’una avaluacié del
risc particular en cada cas.

Amb les dades disponibles, les avaluacions
del risc estimen que hi ha certs aspectes
preocupants, tot i que les incerteses
que presenten s’haurien de poder reduir
disposant de més dades que estan en
procés continu de recollida.

La fixacid6 de valors maxims avanca,
especialment en els clorats, en qué hi
ha un esborrany de reglament pendent
d’aprovacid, i en la decisié cal trobar
I’equilibri entre eliminar els aspectes
inquietants derivats de |'exposicio i el
fet de l'increment de perill microbiologic
que suposaria una neteja i desinfeccio
ineficients en la industria agroalimentaria
en general i dels vegetals en particular.
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