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Les contaminants de I'environnement :
les enfants nécessitent une protection spéciale

Pourquoi porter une attention
particuliere aux enfants?

agents toxiques de l'environnement que ne le

sont les adultes. Les fissus et les organes de
leur organisme ne sont pas parvenus & maturité et,
par le fait méme, n'ont pas terminé leur
développement. De plus, les enfants ont des com-
portements qui font en sorte qu'ils courent un plus
grand risque d'entrer en contact avec des contami-
nants présents dans l'environnement. Enfin, les
voies d'absorption et d'excrétion des substances de
leur organisme sont différentes.

* Les systémes et les organes de leur organisme
ne sont pas pleinement développés (différences
sur le plan du développement)

* Certains comportements font augmenter les
possibilités de contact avec les substances
chimiques (différences sur le plan du com-
portement)

* Les voies du métabolisme des substances
chimiques sont différentes (différences physi-
ologiques)

* Aprés avoir été exposés aux contaminants, les
enfants ont une durée de vie potentiellement
plus long que les adultes. Il est donc possible
que les effets des produits chimiques ne se
fassent pas sentir avant des décennies.

I es enfants sont plus sensibles & l'action des

| - Différences sur le plan

du développement
Le corps d'un enfant est en plein développement et
les organes en croissance sont plus sensibles aux
substances toxiques de l'environnement. Les tissus
qui se développent sont plus susceptibles de subir
les effets néfastes d'une interférence puisque leur
croissance dépend de messages chimiques. Le
développement des organes s'amorce au stade
foetal, continue jusqu'a l'adolescence et ne suit pas
une séquence linéaire mais se produit plutét par
poussées. Si l'organisme est exposé a une sub-
stance toxique lors d'une poussée de croissance, le
dommage subi peut s'avérer permanent.
* Clest au cours des premiéres semaines de la
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grossesse, c'est-a-dire lorsque la femme peut
ne pas savoir qu'elle est enceinte! que l'embry-
on humain est le plus susceptible aux effets
nuisibles sur le développement.

Exposition avant la conception

Le développement normal du feetus demande

qu'un oeuf en santé soit fécondé par un spermato-

zoide en santé. Des changements & l'oeuf ou au
spermatozoide dus & une exposition & des contam-
inants chimiques de l'environnement peut compro-
mettre le développement.!

* |l existe plusieurs toxicants qui peuvent causer
de linfertilité ou réduire la qualité des sperma-
tozoides si l'on y est exposé.!

* L'ensemble des ovaires de la femme se
développent au cours du stade foetal. Les
anomalies des ovaires peuvent se produire si
le foetus est exposé & certains produits chim-
iques.

Exposition dans |'utérus

Le foetus peut étre exposé & certains produits chim-
iques du fait que le placenta ne bloque pas les
contaminants chimiques passant de la circulation
sanguine de la mére a celle du feetus. La sensibilité
du feetus ou de I'embryon aux toxicants de l'envi-
ronnement dépend du stade de développement au
cours duquel survient l'exposition.

* Dés la conception, le développement du foetus
est fortement régi par l'action des hormones,
telles la thyroide et l'estrogéne qui influencent
fortement le développement du cerveau et la
maturation des poumons. Les contaminants
tels les pesticides et les BPC peuvent nuire au
fonctionnement normal des hormones, risquant
ainsi de causer de sérieux problémes.

* Les enfants des femmes exposées & l'estrogéne
synthétique, DES, au cours de la grossesse ont
développé de sérieuses complications au
niveau des organes de la reproduction au
cours de l'adolescence, notamment le cancer
du vagin.?

* Dés la sixitme semaine de la gestation, le



niveau de testostérone détermine la masculini-
sation du foetus.

* Le systtme immunitaire du foetus n'est pas
arrivé & maturité et ne peut pas réagir aux sub-
stances étrangéres en produisant des anticorps.

* Les contaminants de l'environnement tels que
le mercure et le plomb peuvent interrompre le
développement neurologique au cours de péri-
odes critiques du développement, entrainant
ainsi des changements des fonctions sen-
sorielle, motrice et cognitive.!

* Le nombre de neurones et d'interconnexions
dans le cerveau d'un feetus en croissance aug-
mente de facon phénoménale pendant la
grossesse. Une caractéristique importante de la
croissance des tfissus neurologiques est sa
nature finie; c'est-a-dire qu'on ne peut pas
remplacer une période critique manquée ou
les neurones perdus.3

* Les alvéoles des poumons se développent in
utero. Le dommage causé aux alvéoles peut
donc nuire & la fonction pulmonaire plus tard
dans la vie.3

De la naissance a l'adolescence

A la naissance, le cadre physiologique des struc-
tures régissant la respiration, les réflexes, le rythme
cardiaque et la croissance des os est complet mais
le développement des organes & l'intérieur de cha-
cune de ces structures continue de se faire pendant
de 10 a 15 ans, chaque organe se développant &
un rythme qui lui est propre.

Il - Différences sur le plan

du comportement
Méme si les enfants vivent dans le méme environ-
nement que les adultes, tous les enfants, des nou-
veau-nés aux adolescents, peuvent étre davantage
exposés aux toxicants de l'environnement par rap-
port aux adultes en raisons des facteurs suivants :

* Dépendance face aux adultes : Ils sont les
moins capables de se protéger eux-mémes
puisque leur protection dépend des adultes.

Le nouveau-né et le bambin dépendent
particulierement de l'adulte pour ce qui est
des décisions relatives au logement et & la
gestion des risques.

* Plus prés du sol : Le nourrisson et le bambin
sont plus petits et sont souvent placés sur le
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plancher, sur I'herbe et sur le sol ou ils sont
exposés & la poussiére, aux pesticides et aux
autres contaminants qui s'accumulent prés du
sol, & oU la ventilation se trouve a étre la plus
faible. La plupart des mesures de la qualité de
I'air se fait & 6 pieds du sol, I& ou les adultes
respirent. |l est donc possible que ces mesures
ne reflétent pas ce & quoi les enfants sont
exposés.3

De la main a la bouche : Les jeunes enfants
font appel & tous leurs sens lorsqu'ils explorent
le monde qui les entoure. L'ouie, le toucher, le
go(t, tout y passe. Lorsque les jeunes enfants
se trainent par terre, s'éclaboussent, font des
trous dans le sol ou qu'ils mettent dans leur
bouche des aliments qui n'ont pas été nettoyés,
ils se mettent en contact avec certains dangers
environnementaux, comme du sol contaminé,
de la peinture au plomb, des produits chi-
miques et des pesticides utilisés sur la pelouse
et dans le jardin. Une plus grande mobilité
chez les enfants plus Ggés, combinée avec leur
désir d'explorer et de prendre des risques font
en sorte qu'ils sont davantage exposés & de
graves contfaminants de l'environnement.
Habitudes alimentaires : Du fait que les
enfants mangent plus de fruits et boivent plus
de liquide par poids corporel comparativement
aux adultes, toute proportion gardée, les ali-
ments constituent une source d'exposition & des
contaminants. Par exemple, par rapport & leur
poids corporel, les enfants mangent beaucoup
plus de pommes, de bananes, de raisins, de
poires et de carottes que les adultes.4 En
1993, le Conseil national de recherche se
penchait sur la sensibilité des nourrissons et
des enfants aux pesticides alimentaires dans le
rapport intitulé Pesticides in the Diets of Infants
and Children.4

Temps passé a l'intérieur : Au Canada, on
estime que les enfants passent jusqu'a 90 % de
leur temps & l'intérieur. Par le fait méme, les
nourrissons et les bambins sont plus souvent
exposés & la fumée de tabac, aux résidus des
pesticides, au bioxyde nitreux qui se dégage
des cuisiniéres et des caloriféres a gaz, ¢ la
formaldéhyde (qui se dégage des meubles et
des matériaux de construction) et & divers
allergénes incluant les champignons et les
moisissures qui peuvent s'accumuler dans une
maison.




* Les jeux : Les contfaminants se retrouvent
également la oU jouent les enfants. Les enfants
sont exposés aux composés chlorinés des
piscines, aux oxydes d'azote des patinoires et
des gaz toxiques émanant des matériaux de
bricolage des classes d'arts plastiques. Lorsque
les enfants jouent & l'extérieur, ils se trouvent
exposés & divers contaminants comme la pein-
ture au plomb utilisée sur les équipements des
terrains de jeu, aux résidus des pesticides, a
l'ozone, au dioxyde de soufre, au benzéne et &
d'autres gaz émanant des tuyaux d'échappe-
ment des véhicules automobiles.

* Pauvreté : L'exposition aux toxicants de l'envi-
ronnement s'agence souvent & des facteurs
sociaux comme la pauvreté. Le fait de vivre
dans un logis de qualité inférieure, prés de
sites dangereux, sur des anciens terrains indus-
triels ou dans un appartement trop petit, sou-
vent sans endroit oU 'on peut jouer, peut avoir
un impact sur la santé des enfants.5 A titre
d'exemple, on constate souvent la présence de
plomb dans les logis ou habitent les gens &
faible revenu, puisqu'il s'agit souvent de con-
structions plus vieilles et moins bien
entretenues. Les enfants pauvres courent un
risque particulier d'éire exposés aux foxicants
de l'environnement puisqu'il arrive souvent
qu'ils vivent dans des endroits qui se frouvent
souvent en aval des collines, du vent et des
cours d'eau par rapport aux sources de pollu-
tion.

* Enfants autochtones : Etant donné leur ali-
mentation et l'endroit oU ils vivent, les enfants
autochtones sont exposés & des niveaux plus
élevés de contaminants de l'environnement par
rapport & l'ensemble de la population canadi-
enne. ¢/ Les Autochtones vivant en milieu
urbain vivent parfois dans des quartiers plus
pauvres prés de complexes industriels qui pol-
luent ou des voies de grande circulation auto-
mobile, tandis que les enfants vivant dans les
réserves sont exposés aux contaminants qui
s'accumulent dans la chafne alimentaire.”

Ill - Différences physiologiques

Par physiologie, on entend l'ensemble des proces-
sus qui régissent l'absorption, la digestion, le
métabolisme et l'excrétion des substances dans l'or-
ganisme. Chez 'enfant, la physiologie n'est pas la
méme que chez l'adulte, et 'organisme réagit aux

contaminants de facon différente.

Les substances pénétrent dans l'organisme par
absorption qui se produit aux barriéres comme la
peau, les voies gastro-intestinales et les voies respi-
ratoires. Chez l'enfant, ces barriéres ne sont pas
aussi bien développées que chez l'adulte et laissent
ainsi passer plus de substances toxiques. Dans la
méme veine, la distribution, le métabolisme et l'ex-
crétion des composés absorbés se font de facon
différente chez l'enfant.

Dans certains cas, les enfants ayant une anomalie
génétique ont une plus faible capacité de convertir
et d'excréter les toxicants.

Il importe de noter que le fait d'avoir une physiolo-
gie qui n'est pas encore arrivée & maturité peut
avoir un effet protecteur ou un effet nuisible, selon
le composé chimique en cause.

Absorption

* Le petit intestin chez le nouveau-né peut avoir
une plus grande absorption pour certaines
substances. Dans le cas du calcium, cette plus
grande absorption bénéficie & la croissance.
Cependant, le plomb, qui est un neurotoxicant
dangereux, peut nuire aux facultés intel-
lectuelles et s'absorbe plus facilement chez le
nouveau-né. Les enfants absorbent de 50 &
90% du plomb ingéré tandis qu'un adulte en
absorberait environ 10 %.8

* La capacité d'absorption de la peau de nou-
veau-né est particulierement grande. Par exem-
ple, autrefois les bébés étaient lavés, suivant la
naissance, avec une solution désinfectante &
I'hexachlorophéne jusqu'au jour ou on a con-
staté le risque possible de dommages au
cerveau résultant de la neurotoxicité.3

* La barriere hémato-encéphalique qui empéche
les substances nuisibles de passer de la circu-
lation sanguine au cerveau chez les adultes et
chez les enfants est encore en développement
pendant les premiéres années. Ceci signifie
que les produits chimiques neurotoxiques peu-
vent atteindre le cerveau et causer un tort irré-
parable.

Filtration

¢ Les reins filtrent les substances du sang et les
éliminent par l'urine. Les systémes de l'organ-
isme chez un nourrisson ne peuvent pas
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pleinement filtrer les substances avant l'dge de
cing mois. Les jeunes enfants peuvent donc
accumuler les substances chimiques plus
facilement que les adultes du simple fait que
leurs reins ne peuvent pas les éliminer aussi
facilement.

* Chez le bébé, l'organisme a une forte com-
posante d'eau. Le plus grand apport d'eau
nécessaire pour maintenir la composante
élevée d'eau de l'organisme fait en sorte qu'il
est possible que les bébés absorbent plus de
contaminants transportés dans l'eau par poids
corporel.

Métabolisme

* Les produits chimiques qui sont absorbés dans
l'organisme passent a la circulation sanguine
pour étre métabolisés dans le foie et les autres
tissus. Une fois métabolisés, les produits qui en
découlent sont transportés vers les reins en vue
d'étre éliminés. Chez le nourrisson, ces proces-
sus ne sont pas encore tout & fait développés,
ce qui entraine une rétention prolongée des
substances dans l'organisme. Par ailleurs, cer-
tains produits chimiques partiellement
métabolisés sont plus toxiques que la sub-
stance de départ.

Que peut-on faire pour
protéger les enfants?

,
Education

On peut agir sur deux fronts, soit l'exposition aux
contaminants et le traitement, lorsqu'on éduque les
parents et les infervenants de la santé sur la sensi-
bilité particuliére des enfants aux contaminants de
I'environnement. Les parents et les enfants, les
intervenants de la santé, les législateurs, les
enseignants, les dirigeants communautaires, tous
ont un réle & jouer pour faire en sorte que les
enfants ne soient pas exposés aux contaminants.

Approfondissez les connaissances sur les enjeux de
la santé des enfants et les contaminants de l'envi-
ronnement chez:

* les parents et le grand public en mettant bien
en valeur 'ampleur du probléme;

* les enfants par le truchement des programmes
scolaires, et dans la famille en les conscienti-
sant aux dangers présents dans l'environ-
nement;
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* les scientifiques du monde bio-médical en
encourageant la recherche dans ce domaine;

* les médecins, le personnel infirmier et les pro-
fessionnels de la santé publique en intégrant
les problémes environnementaux & l'anam-
nése, au diagnostic, au traitement, & l'aiguil-
lage et & la prévention; et

* les éducateurs par le truchement de la forma-
tion portant sur les contfaminants de l'environ-
nement.

Elaboration des politiques

Il importe que |'¢élaboration des politiques refléte
une compréhension des différences des effets des
contaminants de l'environnement sur les enfants.
Jusqu'a présent, les politiques en matiére de régle-
mentation n'ont pas souvent tenu compte des
caractéristiques particulieres des enfants.?

Il importe de :

* promouvoir la réglementation des pesticides
avec une attention particuliére accordée & l'ali-
mentation des enfants;

* sassurer que l'eau potable dans les écoles soit
sécuritaire pour les enfants;

* s'assurer que les fests de sécurité effectués sur
les produits chimiques tiennent compte des
caractéristiques uniques aux enfants;

* tiliser des jouets et du matériel d'arts plas-
tiques concu spécialement pour assurer la
sécurité des enfants;

e établir des normes et des protocoles de mise &
l'essai qui tiennent compte de la plus grande
sensibilité des enfants aux contaminants de
l'environnement.

Facilitez la mise sur pied d'un groupe de travail

pluridisciplinaire sur la santé infantile et l'environ-

nement dans le but de :

» déterminer l'état actuel des connaissances

* faire en sorte que les connaissances actuelles
soient largement diffusées

e déterminer les principales lacunes dans les
connaissances

e définir les possibilités de coordination avec
d'autres organismes.

Recherche

Il importe d'approfondir les recherches qui se
penchent sur l'association entre les toxicants et la
santé infantile. Il s'agit surtout de mettre en lumiére



les effets & long terme sur le développement
puisque les connaissances & ce sujet ne sont que
partielles.

Il importe d'établir et de maintenir un systéme de
surveillance des niveaux des principaux contami-
nants qui sont reléchés dans l'environnement et
les niveaux identifiés dans l'organisme ainsi que
leur effets possibles sur la santé des enfants.

Il importe enfin d'identifier les biomarqueurs pou-
vant servir & évaluer le niveau d'impact des cont-
aminants de l'environnement sur l'organisme.
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L’asthme chez les enfants
et la qualité de lI'air

Qu’est-ce que I'asthme?

* lasthme est une maladie respiratoire
chronique qui se caractérise par un rétrécisse-
ment soudain et intfermittent des voies respira-
toires, causant ainsi des difficultés & respirer,
un étranglement au niveau de la poitrine et de
la toux.

*  On croit que I'inflammation des voies respira-
toires et une forte réaction & une gamme d’al-
lergénes et de composés chimiques jouent un
réle important dans |'étiologie de I'asthme.
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Est-ce que l'asthme est
une maladie répandue?

¢ lasthme est la maladie chronique la plus
répandue parmi les maladies infantiles.

e Plusieurs pays, y compris le Canada, ont con-
staté une hausse de I'incidence de I"asthme
chez les enfants depuis les deux derniéres
décennies!.

*  En 1989, les taux d’hospitalisation pour les
enfants de cing & huit ans variaient de 3 % en
Colombie-Britannique et au Québec & 7 %
dans les Maritimes?.

* Les taux d’hospitalisation varient également
selon I'age et le sexe de I'enfant :
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Qu’est-ce qui cause I'asthme?

*  On ne connait pas de cause unique mais il y
a des facteurs génétiques et environnemen-
faux qui peuvent jouer un certain rble. Les
contaminants présents dans |'air ambiant tant
a l'intérieur qu’a I'extérieur peuvent con-
tribuer au développement de |'asthme. En
outre, le fait d’étre exposé aux agents pollu-
ants déclencheurs & l'intérieur ou & |'extérieur
peut aggraver un cas d’asthme.

Contaminants de I'air a l'intérieur
Au Canada, les enfants passent prés de 90 % de
leur temps & l'intérieur. Les maisons bien isolées
emprisonnent les contfaminants en suspension

dans I'air, ce qui peut faire en sorte que |'asthme

se développe et s’aggrave. On peut placer les

contaminants dans deux groupes :

* les contaminants biologiques (moisissures,
acariens détriticoles, pollen, poils et squames
d’animaux, insectes, blattes et bactéries); et

* les contaminants chimiques (fumée de tabac
ambiante (FTA), gaz émanant de la cuisiniére
et de la chaudiére, des matériaux de con-
struction comme ceux utilisés pour isoler, des
mogquettes et des rideaux)

Contaminants de l'air a I’extérieur
* Une augmentation de la prévalence de
I'asthme peut étre attribuée & I'ozone de
lo basse atmosphére (O3) et des fines
particules.3

L’asthme chez les enfants et la qualité de l'air



Quelles sont les
conséquence de I'asthme?

* Les enfants asthmatiques sont plus sensibles &
une gamme d’agents allergénes comme ceux
qui sont dérivés des animaux et des polluants
chimiques tels que le dioxyde de soufre, la FTA
ou les substances particulaires.

* Llasthme est la principale cause d’absentéisme
a I"école. |l semblerait que chaque enfant
asthmatique de moins de 18 ans aux Etats-
Unis consulte un médecin pour raisons
d’asthme en moyenne 5 fois par année.

Pourquoi mettre I'accent
sur les enfants?

* l'asthme est la maladie chronique la plus
fréquente chez les enfants.

* |l semblerait que le fait d’étre exposé aux cont-
aminants de I'air au cours d’une longue péri-
ode ait un effet néfaste sur la fonction pul-
monaire chez les enfants asthmatiques.

* En raison de I'asthme, I'enfant éprouve cer-
taines difficultés a jouer, ce qui peut nuire a
son développement.

Que peut-on faire?

En matiere de recherche

* |l faut approfondir les connaissances en ce qui
a frait & |'étiologie de I"asthme chez les enfants
et les liens entre I"asthme et la qualité de I'air.

* |l faut pousser plus loin les recherches portant
sur l'interaction entre les contaminants tant
biologiques que chimiques et I'asthme chez les
enfants.

* |l faut mettre sur pied un systéme de surveil-
lance des personnes et des groupes qui
risquent d'&tre exposés aux contaminants de
I"air.

* |l faut étudier le réle du systtme immunitaire et
son lien avec "asthme.

Education aupreés des familles

En vue d'éviter que ne se développe |'asthme :

* Lles parents peuvent éviter que leurs enfants ne
développent un probléme d’asthme en limitant
les situations qui les exposent aux substances
réactives comme la FTA, la poussiére, les ani-

L’asthme chez les enfants et la qualité de I'air

maux domestiques et autres agents biologiques
qui peuvent contribuer aux développement de
I’asthme.

A Vintérieur

¢ Ne fumez jomais dans la maison.

*  Maintenez des niveaux d’humidité variant entre
30 et 50% pour empécher la propagation d’a-
gents biologiques déclencheurs.

Eliminez les eaux stagnantes et les endroits
humides dans la maison, puisqu’ils favorisent
la croissance de micro-organismes.

La plus grande concentration de blattes et de
bactéries se trouve dans le matelas, les
coussins, et les tapis. Sceller le matelas avec
un plastique et laver les draps et les oreillers &
I'eau chaude.

Gardez les animaux domestiques a |'extérieur
autant que possible et ne les laissez pas aller
dans la chambre de I'enfant.

Brossez réguliérement votre animal domes-
tique.

Evitez les moquettes et les tapis.

Education aupres des

professionnels de la santé

* Les professionnels doivent en apprendre
davantage sur la sensibilité particuliére des
enfants & la pollution de I'air ambiant.

* Intégrez les questions d’hygiéne du milieu en
pédiatrie dans tous les programmes de forma-
tion professionels.

Gouvernement

* Resserrez les normes régissant les polluants de
Iair & I’extérieur en vue de protéger les enfants
asthmatiques.
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Les polluants atmosphériques et leurs
effets sur la fonction respiratoire

Qu’entend-on par
pollution de I'air?

* Lo pollution de I'air est un mélange complexe de
composés qui peuvent varier selon les sources
locales et les vents qui transportent la pollution sur
de grandes distances. Parmi les principaux polluants
atmosphériques, notons le dioxyde de soufre, les
particules en suspension, les oxydes d'azote, les
aérosols acides et I'ozone de la basse atmosphére.

Polluants communs
et leurs sources

1. Particules en suspension

e Les particules en suspension dans |'air sont de tailles
variées; plus la particule est petite, plus elle
représente un risque pour la santé.

e Les particules de 10pm et plus sont éliminées au
niveau de la partie supérieure du systéme respira-
toire, mais les particules de 2,5pm peuvent s'infiltrer
jusque dans les alvéoles et causer des dommages au
tissu des poumons.

* les particules émanent de I'industrie du transport,
des mines, des chantiers de construction, des foyers
et des chaudieres.

2. Ozone de la basse atmosphére

¢ l'ozone de la basse atmosphére est un gaz qui se
forme lorsque la lumiére du soleil et les températures
chaudes interagissent avec les oxydes d’azote et les
composés organiques volatiles.

e (C'est pendant la journée et au cours des mois d'été
que les niveaux sont les plus élevés. Le smog est
pire dans la direction du vent provenant des
embouteillages et des cheminées des industries.

e Le profil fopographique peut empécher la circulation
d’air pur, bloquant ainsi le smog.

¢ Les sources d’émissions de composés organiques
voldtiles et d’oxydes d’azote comprennent les
véhicules automobiles, les fonderies et les raffineries,
I'industrie du netfoyage & sec, les centrales d’énergie
en plus des émissions transfrontaliéres.

3. Aérosols acides

* |l s'agit de particules acides qui sont générées
lorsque le dioxyde de soufre et d’autres gaz réagis-
sent avec de |'eau.

¢ Une grande partie des aérosols acides qui affectent

le sud de 'Ontario proviennent des Etats-Unis. Les
émissions provenant de |'Ontario affectent la qualité
de I'air des états et des provinces de 'est.

Pourquoi mettre I'accent
sur les enfants?

* les jeunes enfants respirent plus rapidement et
inspirent plus de polluants par kilogramme de masse
corporelle.

¢ Les enfants passent plus de temps & des activités
vigoureuses & |'extérieur par rapport aux adultes.

* Les nourrissons exposés aux polluants de Iair peu-
vent connafire des changements significatifs au
niveau de la fonction pulmonaire, mais ceux-ci ne
sont que passagers.

* Les nourrissons ont moins d’alvéoles que les adultes
et les contaminants peuvent nuire au développement
des alvéoles.

* Les enfants affichent un taux plus élevé d’asthme que
les adultes. Les enfants asthmatiques semblent étre
plus sensibles aux polluants atmosphériques tels que
le dioxyde de soufre, les particules en suspension et
I"ozone.

Effets sur la fonction respiratoire

* |l existe cerfaines preuves selon lesquelles le fait
d'étre exposé & long ferme a la pollution atmo-
sphérique réduit la croissance des poumons, nuit au
développement de ceux-ci et & la fonction pul-
monaire!.

¢ On a constaté des liens précis entre la pollution
atmosphérique et les maladies respiratoires chez les
enfants.

* Lles exercices physiques ainsi que la durée d’exposi-
tion aux contaminants et |'agencement des polluants
peuvent avoir des effets potentialisateurs.

* les effets chroniques sur la capacité respiratoire chez
les enfants associés & la pollution atmosphériques ne
sont pas clairs. D’autres facteurs interviennent,
notamment la consommation de tabac, les nais-
sances prématurées, le faible poids de naissance,
I'ethnie, la pauvreté et le sexe de I'enfant.

* |l pourrait y avoir un nombre considérable de
maladies aftribuables & la pollution de I'air 2.
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Maladies affectant la partie
supérieure du systéme respiratoire
l'ozone est associée a I'inflammation de la voie res-
piratoire, & la toux, & la sensation de géne respira-
toire, & la douleur éprouvée lorsqu’on inspire et &
Iirritation de la partie supérieure de la voie respira-
toire3.

Maladies affectant la partie
inférieure du systéme respiratoire
Les symptédbmes reliés a un malaise de la partie
inférieure du systéme respiratoire, notamment
I"essoufflement, le sifflement expiratoire et (ou)
inspiratoire, la sensation de géne respiratoire
sont fortement associés & des augmentations au
niveau des particules en suspension et des gaz
oxydants dont I'ozone et I'oxyde nitreux3.

3. Fonction pulmonaire

Plusieurs études indiquent un déclin de la fonc-
tion pulmonaire chez les enfants aprés qu’ils ont
été exposés & |'ozone.

On constate un déclin de la fonction pulmonaire
chez les enfants qui vivent prés des routes acha-
landées. Un déclin prononcé de la fonction pul-
monaire résultant des particules en suspension
constaté chez les enfants et (ou) |"exposition au
dioxyde de soufre peut persister pendant
plusieurs semaines.

Leffet de la pollution sur la fonction pulmonaire
est moindre que I'effet découlant du tabagisme
chez la mére.

4. Effets a long terme

Une diminution de la fonction pulmonaire au
cours de la premiére année de la vie accroit la
possibilité des maladies affectant la partie
inférieure du systéme respiratoire plus tard dans
la vie.

De facon générale, on constate une diminution
de la fonction pulmonaire chez les personnes qui
vivent dans les endroits ouU les niveaux de dioxyde
de soufre et des particules en suspension sont
élevés.

5. Admissions dans les hépitaux

Les polluants atmosphériques et leurs effets sur la fonction respiratoire

Les enfants de moins de deux ans sont trois fois
plus susceptibles d’étre hospitalisés comparative-
ment aux autres enfants et aux adultes.4

Les enfants asthmatiques affichent un taux plus
élevé d’hospitalisation que les enfants qui ne le
sont pas.

Que peut-on faire?

1. Recherche

* les gouvernements doivent élargir le cadre de
surveillance des principaux polluants atmo-
sphériques, y compris les particules en suspen-
sion dans I'air et les aérosols acides.

e |l faut mener des études épidémiologiques qui
mesurent avec précision le taux d’exposition des
enfants aux polluants atmosphériques.

2. Education auprés des familles

*  Encourager une diminution de la dépendance
face & la voiture puisque celle-ci représente la
principale source d’émission des particules et de
I'ozone de la basse atmosphére. Effectuer un
entretien régulier des véhicules et participer & des
programmes visant & tester les émissions
émanant des voitures.

* Lorsque le niveau d'ozone de la basse atmo-
sphére est élevé, s’assurer que les enfants con-
sacrent moins de femps & des activités
extérieures.

3. Education auprés des

intervenants de la santé

¢ Les professionnels de la santé devraient se ren-
seigner davantage sur la pollution de I’air dans
leur collectivité.

*  Fournir aux écoles et aux agences de loisirs des
renseignements sur les implications sur la santé
ou sur les alertes au smog.

e Sensibiliser les parents aux variations quotidi-
ennes de I'ozone de la basse atmosphére.

Références

1. Snodgrass WR. Physiological and Biochemical
Differences Between Children and Adults as
Determinants of Toxic Response to Environmental
Pollutants. In: Similarities and Differences Between
Children and Adults: Implication for Risk
Assessment. (Guzelian PS, Henry CJ, Olin SS, edi-
tors). Washington: ILSI Press, 1992; 35 - 42.

2. Bates DV, Health indices of the adverse effects of
air pollution: the question of coherence. Environ
Res 1992;59:336-349.

3. Dockery DW, Pope CA. Acute respiratory effects of
particulate air pollution. Annu Rev of Public Health

1994;15:107-132.

4.  Stieb DM, Burnett RT, Beveridge RC, Brook JR,
Association between ozone and asthma emergency
department visits in Saint John, New Brunswick,
Canada. Environ Health Perspect 1996;104:1354-
1360.




Substances agissant sur
le systéme hormonal

Quelles substances agissent
sur le systéme hormonal?

erfaines substances pénétrent dans I'organ-
isme et ont un effet néfaste sur la facon
dont les divers systémes du corps interagis-
sent ensemble, c’est ce qu’on appelle les sub-
stances agissant sur le systéme hormonal. Ces
substances peuvent causer des problémes si elles:
* empéchent les hormones naturelles de se lier
aux récepteurs cellulaires;
* imitent les hormones naturelles et se lient aux
récepteurs;
* alterent la production et la disponibilité des
hormones naturelles et des récepteurs;
» affectent le transport des hormones dans le
sang et & travers les membranes.

Les substances qui agissent sur le systtme hormo-
nal entravent principalement le fonctionnement de
trois systémes hormonaux, soit les systémes régis-
sant I'estrogéne (I’hormone femelle), I'androgéne
(I"'hormone méle) et la thyroide. Ces trois hor-
mones jouent un réle critique dans le développe-
ment et le fonctionnement du cerveau, du systéme
immunitaire, des organes génitaux et du systéme
reproducteur. Ces hormones sont trés actives chez
le foetus et le nourrisson, ce qui fait que ces
derniers sont plus sensibles & leurs influences
potentielles.

Pourquoi mettre l'accent
sur les enfants?

Dans un organisme qui se développe, comme celui
d’un feetus ou d’un jeune enfant, la spécialisation
de différentes catégories de cellules (différentiation)
dépend largement de I'action hormonale. Lorsque
I"'organisme est exposé aux substances qui agissent
sur le systtme endocrinien au cours de certaines
périodes du développement, il y a un plus grand
risque d’effets chroniques observables seulement
aprés une longue période de latence!.
* Chez la femme les composés liposolubles peu-
vent s’étre accumulés durant toute une vie.
Une dépense accrue d’énergie pendant et

aprés la grossesse peut libérer des composés
liposolubles, exposant ainsi le feetus et le nour-
risson.

Le fait d'&tre exposé aux contaminants comme
les dioxines avant et pendant la grossesse,
méme & de faibles niveaux, a des effets
durables sur le nouveau-né et entrave sa
capacité de reproduction, influencant ainsi le
développement normal de la deuxiéme
génération2.

Quels sont les effets
sur la santé?

Constat des études sur la faune
Chez plusieurs espéces d’animaux, on a observé
une gamme d’anomalies qu’on associe au fait
d’avoir été exposés aux contaminants de |'environ-
nement qui agissent sur le systtme hormonal.

* anomalie du fonctionnement thyroidien
(oiseaux, poissons)

baisse de la fertilité (oiseaux, poissons, crus-
tacés et coquillages, mammiféres)

diminution des chances d’éclosion des oeufs
(oiseaux, poissons, tortues)

sérieuses malformations congénitales (oiseaux)
anomalies du métabolisme

anomalies comportementales (oiseaux)
féminisation des males (oiseaux, alligators,
poissons)

masculinisation des femelles (oiseaux)

systéme immunitaire compromis et cancers
(poissons, marsouins, phoques)

Constat découlant des études

sur les humains

Des cas trés élevés de contamination par des sub-

stances agissant sur les hormones ont été observés

et ont produit certains des résultats énumérés ci-
dessous.

* Les enfants ayant été exposés & ces substances
accusent un retard de développement, éprou-
vent des difficultés de la parole et affichent des
troubles du comportement et du développe-
ment intellectuel34.

Substances agissant sur le systéme hormonal



* La grossesse peut aboutir & une gamme
d’anomalies, variant entre une augmentation
du taux d’avortement & une augmentation des
risques du faible poids de naissance.

Les effets reliés & une exposition & des niveaux
moins élevés de BPC et de dioxines sont plus diffi-
ciles & déceler. Plusieurs études prospectives sur
les femmes qui se nourrissent de poisson conta-
miné aux BPC, aux dioxines et (ou) aux pesticides
et aux métaux lourds ou de viande contaminée
révélent que leur enfants ont tendance & accuser
un retard dans leur développement incluant un
affaiblissement de la fonction cognitive®. Les effets
sur le quotient intellectuel, sur le comportement et
sur I"apprentissage étaient encore observables &
I’age de 10 ansé. D’autres études révélent
quelques anomalies passagéres mineures chez les
enfants37.

Selon certaines hypothéses, d’autres effets seraient

reliés aux contaminants agissant sur les hormones,

notamment en ce qui a trait:

* au cancer des testicules

* 4 la crytorchidie et au hypospadias

* & une diminution du nombre de spermato-
zoides

* au cancer du sein

I"infertilité

la surdité chez les animaux

une taille corporelle réduite

e o o
Q- O O

Que peut-on faire?

Recherches

Il est extrémement difficile d’évaluer I'ampleur de

I'exposition des humains aux contaminants qui

agissent sur les hormones.

* Les chercheurs doivent étudier |"exposition &
tous les contaminants qui agissent sur les hor-
mones en plus d’étudier les contaminants en
interaction en raison des effets qui peuvent étre
cumulatif ou synergétique.

* Les chercheurs doivent tenir compte du
moment oU |'organisme est exposé aux conta-
minants, & savoir avant ou aprés la naissance,
en plus de tenir compte des sources de |'expo-
sition.

e |l faut étudier davantage les effets & long terme
des substances agissant sur le systéme
endocrinien et sur les systémes nerveux et
immunitaire et du systéme reproducteur.

*  Des études multi-disciplinaires devraient se
pencher sur les contaminants qui ont un effet
perturbateur sur les hormones en vue d’en
arriver & une plus grande compréhension du
mécanisme & |'ceuvre.

* |l faudrait évaluer I'cestrogénicité potentielle en
vue de tester la toxicité aigué et d’autres effets
a long terme sur la santé, surtout les effets sur
le feetus en développement.

* |l faudrait étudier la distinction entre les effets
sur le systtme hormonal provenant des sub-
stances synthétiques et naturelles.

Contaminants agissant sur les hormones et modes d’exposition

Type de contaminant

Exemples

Modes d’exposition

Pesticides
Alachlore
Atrazine
Tocochlorophéne
Chlordane

DDT et ses catabolites DDE

Nourriture
Animaux domestiques
Aires de récréation

Produits de préservation du bois

Pentachlorophénol

Maisons, garderies et écoles

BPC BPC co-planaires
Dioxines TCDD et autres

Isolation thermique
Contaminants présents dans les pesticides
Gaz émanant des incinérateurs

Plastifiants et surfactants Phtalates Produits de plastique

Polycarbonates

Styrolénes
Myéostrogénes Zearolénone Produit par les moisissures
Phytoestrogénes Oestrogenes Produit par les plantes comme la soya

Substances agissant sur le systeme hormonal




Education auprés des familles

Dans la mesure du possible, il faudrait que les
enfants et les femmes enceintes ne soient pas
exposés aux contfaminants qui agissent sur les
hormones.

La plupart des pesticides qui agissent sur les
hormones comme le DDT ont été banis au
Canada. Cependant, les pesticides sont
utilisés, il faut se tenir éloigné de la maison
ou de |'école pendant le traitement.

Education aupreés des
professionnels de la santé

Il faut que les professionnels fournissent de la docu-
mentation et appuient les études portant sur les
méres qui allaitent en vue de mieux évaluer le role
des cestrogénes environnementaux dans la santé
génésique chez I’"humain.
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Les pesticides et les enfants

Comment définit-on
les pesticides?

Les pesticides sont des produits régis par le
gouvernement fédéral et qui servent & la lutte
contre les ravageurs tels que les insectes
(insecticides), les mauvaises herbes (herbi-
cides), les rongeurs (rodenticides). Les pesti-
cides comprennent non seulement les produits
chimiques synthétisés gréce a la science
humaine, mais également les substances qu’on
retrouve dans la nature, les composés
biologiques et les instruments mécaniques ainsi
que les appareils électriques ou électroniques.
Les premiers pesticides synthétisés étaient les
composés organiques chlorés tels que le DDT.
On a découvert par la suite que certains de
ces produits chimiques ne se dégradaient pas
dans I'environnement et avaient des effets
néfastes sur la faune, c’est pourquoi il a fallu
en bannir I'usage. Parmi les nouvelles caté-
gories de pesticides, notons les organophos-
phates et les ferbanes. Ces produits agissent
sur le systéme nerveux central des insectes et
peuvent causer des effets nuisibles chez les
humains dans les cas de surexposition.
Quelques pesticides agissent de facon sélective
sur les organismes cibles par le biais d'une
action spécifique sur ses processus biochi-
miques. A titre d’exemple, plusieurs herbicides
influent sur la photosynthése des plantes, un
processus qui ne se produit pas chez |'étre
humain. Toutefois, d’autres pesticides n'agis-
sent pas de facon aussi sélective et peuvent
nuire aux organismes autres que les orga-
nismes cibles, y compris les humains.

Avant qu’un pesticide ne soit inscrit sur liste
des pesticides régis par le gouvernement
fédéral, le gouvernement passe en revue les
études de toxicologie & court et & long terme,
examine les données sur |’exposition et évalu-
ent les risque de santé chez les personnes (y
compris les nourissons et les enfants) qui peu-
vent y étre exposés.

Les pesticides et les enfants

Pourquoi mettre |'accent
sur les enfants?

Un comité scientifique relevant de la US
National Research Council s’est penché sur la
sensibilité des nourissons et des enfants aux
pesticides présents dans les aliments1. Ce
comité a relevé des variations en fonction de
I"dge pour ce qui est de la sensibilité, de la
toxicité et de I'exposition aux pesticides.

Les différences de toxicité entre les jeunes
mammiféres et les mammiféres adultes sont
généralement modestes.  Selon le produit
chimique dont il s’agit, un jeune animal peut
étre plus ou moins sensible aux niveaux com-
parables d’exposition aux pesticides!.

Les enfants peuvent se trouver exposés & des pesti-
cides dans diverses situations :

Les enfants peuvent entrer en contact avec ces
produits chimiques lorsqu’on les utilise a la
maison pour lutter contre les insectes, les
rongeurs, les mauvaises herbes sur les pelous-
es et dans les jardins ou pour désinfecter la
piscine. Les enfants peuvent ingérer des pesti-
cides accidentellement lorsqu’ils ne sont pas
rangés avec soin ou lorqu’on les jefte.

Les enfants peuvent également se trouver
exposés & des résidus de pesticides agricoles
présents dans les aliments et dans I'eau
potable ou & ceux qui sont utilisés pour traiter
le gazon des aires de jeux et des parcs.

Le foetus peut étre exposé a des pesticides
lorsque la mére y est exposée.

Types de pesticides

Il existe plusieurs catégories de pesticides. On les

classe en fonction de la cible visée. Les catégories
les plus communes, ainsi que les questions qu’elles
soulévent, figurent au tableau ci-dessous.



Classification des pesticides

« dinitrophénols

* composés inorganiques

* produits botaniques

* insecticides hydrochlorés

« pyréthrimoides de synthése

Catégorie Produits chimiques Questions soulevées Exemples
Insecticides « organophosphates « toxicité aigué * chlorpyrifos
« ferbanes « certains composés causent

une inhibition de la
cholinestérase

Herbicides « chlorés a action hormonal

* bipyridilium

« dinitrophénols

« thiocarbanates et
dithiocarbamates

* urées substituées

« certains composés de «24-D
chlorophénoxy sont reliés a la » bromoxynil
cancérogénicité

« certains composés ont des
effets sur le développement

* organo-étains
* composés inorganiques

« triazines
Fungicides « dithiocarbamates « certains composés ont des * vinclozoline
« phtalimides effets sur le développement

Rodenticides * variés

« toxicité aigué * warfarine

» brométhaline

(Santé et Bien-étre Canada, 1984) 2

Inquiétudes relatives a la
santé des enfants découlant
de I'exposition aux pesticides

Toxicité aigué

* Une foxicité aigué peut survenir du fait d’étre
exposé une seule fois & des pesticides haute-
ment toxiques, comme ce serait le cas dans
une situation d’absorption accidentelle de
rodenticide.

Effets sur le développment

* Dans les études menées sur les animaux, on a
constaté que certains pesticides causent une
toxicité particuliére & I"animal en développe-
ment, notamment une réduction du poids des
petits et une augmentation de la fréquence des
malformations.

Neurotoxicité

* On constate que les jeunes animaux sont plus
sensibles aux effets neurotoxiques aigus de cer-
tains organophosphates en raison des systémes
de leur métabolisme qui ne sont pas arrivés &
maturité.

* Chez les humains, le cerveau se développe de

facon considérable au moins jusqu’a I'age de
4 & 6 ans et, par conséquent, le fait d’étre
exposé & des pesticides au cours de cette péri-
ode pourrait altérer la structure ou le fonction-
nement du systéme nerveux.

Immunotoxicité

Chez les animaux en laboratoire, on constate
que le systtme immunitaire en développement
est plus sensible que celui de I'adulte au
2,3,7.8-TCDD, un contaminant de 2,4,5-T (qui
n’est pas inscrit dans les produits dont on peut
faire usage au Canada)’.

Trouble endocrinien

Certains pesticides organochlorés peuvent
avoir des actions antiandrogénes ou
cestrogéniques et peuvent perturber le
développement normal chez les jeunes3.

Les herbicides & base de sulfanébe peuvent
causer des anomalies de la fonction thyroidi-
enne, laquelle joue un réle important dans la
croissance et le développement3.

Cancer

On constate qu’en fonction de I"dge, divers
produits chimiques augmentent ou diminuent

Les pesticides et les enfants



la sensibilité des jeunes animaux & la cancéro-
genése, ceci pouvant résulter des taux plus
élevés de prolifération des cellules chez les
petits et des capacités différentes du métabo-
lisme!.

* Les herbicides chlorés & action hormonale
revétent une importance critique pour ce qui
est de la santé des enfants compte tenu du fait
qu’on les utilise pour traiter les pelouses et que
les enfants risquent d’y étre exposés. On a
constaté un lien entre ces produits et les lym-
phomes non hodgkiniens dans les diverses
études épidémiologiques mais les données ne
permettent pas de conclure qu'il existe un lien
de cause a effet4.

Que peut-on faire?

Besoins en matiére de recherche

* Raffiner les protocoles des études de toxicolo-
gie en vue d’assurer d’explorer a fond les
effets possibles des pesticides sur le développe-
ment du feetus (p.ex.,neurotoxicité, immunoto-
xicité, systtme endocrinien)

*  Mener des recherches sur les différences physi-
ologiques et pharmacokinétiques tant parmi les
nourrissons que chez les enfants et les adultes
ainsi que chez les humains.

*  Mettre a jour les données sur les habitudes ali-
mentaires des nourrissons et des enfants.

* Surveiller de facon adéquate les aliments,
gu'ils soient importés ou produits au Canada.

* Raffiner les approches utilisées pour évaluer
I"exposition aux pesticides provenant d’autres
sources que les aliments (p.ex., faux de trans-
fert caractéristique des résidus de pesticides
aux enfants provenant de surfaces traitées).

*  S'assurer que le gouvernement aborde de
facon adéquate les considérations propres aux
enfants lorsqu’il s’agit d’évaluer les pesticides
(p.ex., incorporer un facteur de sécurité addi-
tionnel s'il y a lieu).

*  Mener des recherches sur les approches de
gestion intégrée des parasites utilisées dans la
lutte aux parasites et aux ravageurs.

*  Mettre en ceuvre un systéme national permet-
tant de transmettre les informations sur les
empoisonnements causés par des pesticides.

* Tenir compte des recommandations formulées
par le Comité sur les pesticides dans I'alimen-
tation des nourrissons et des enfants du conseil
national de recherches!.

Les pesticides et les enfants

Besoins en matiéere d’éducation

Encourager I'utilisation de produits de
rechange non pesticides lorsque cela est possi-
ble.

Sensibiliser les consommateurs, les marchands
de pesticides et les préposés au traitements
pesticides a I'importance de lire les étiquettes
et de suivre les directives pour s’assurer que les
produits sont utilisés et rangés avec prudence.
Montrer aux consommateurs comment on peut
protéger les enfants. A titre d’exemple, on
peut laver les fruits et les légumes pour réduire
le risque d’exposition, on peut souligner |'im-
portance de ranger avec soin les pesticides et
on peut placer les rodenticides dans des points
d’appét inviolables de fagcon & ce que les
enfants ne puissent pas jouer avec lorsqu’ils
sont placés dans des endroits auxquels les
enfants ont acceés.
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Cancer et les enfants

Qu’est-ce que le cancer?

* Le cancer se définit par une croissance des tis-
sus résultant d’une prolifération continue de
cellules anormales. Ces cellules réussissent &
envahir d’autres tissus et & les détruire.

* Le cancer peut provenir de n'importe quel type
de cellules et ne constitue donc pas une seule
maladie mais plutét un nombre de maladies
classées selon le tissu et le type de cellules d’o-
rigine.

* On sait que des facteurs génétiques jouent
un réle dans le cancer chez les enfants. Des
facteurs environnementaux peuvent également
jouer un réle important dans le développement
du cancer, soit seuls ou de concert avec les
facteurs génétiques & n'importe quel des stades
de développement du cancer décrits ci-
dessous.

P

Etape du début

* Au cours de ce stade, I’ADN dans le noyau de
la cellule est endommagé et peut transformer
une cellule normale en une cellule pré-
cancéreuse. Le dommage & I'’ADN peut étre
causé par un rayonnement ionisant, des agents
alkylants (comme les médicaments) ou par des
virus. Une fois que I’ADN est endommagée,
soit que la cellule commence immédiatement &
croitre ou qu’elle reste en dormance pour des
décennies.

,

Etape de croissance

e Au cours de ce stade, la cellule connait une
croissance plus prononcée. Cette augmenta-
tion dans la croissance de la cellule can-
céreuse peut étre influencée par des contami-
nants agissant sur les hormones comme les
BPC ou les dioxines, les pesticides tels le DDT,
le lindane et le toxaphéne ou par les métaux
comme le plomb.

Etape de la progression

*  On parle de progression lorsque les cellules
cancéreuses atteignent d’autres parties de |or-
ganisme. A ce stade, le systéme immunitaire

tente d’empécher que le cancer ne se répande.
Les composés immunosuppresseurs, fels les
métaux, les contaminants agissant sur les hor-
mones, et la fumée de tabac ambiante peuvent
accélérer la multiplication des cellules can-
céreuses.

Pourquoi mettre |'accent
sur les enfants?

Les tissus qui se développent encore peuvent s’en-
dommager plus facilement. La croissance et la
migration des cellules, avant et aprés la naissance,
peuvent étre compromises suite & une exposition a
des substances cancérigénes.

* |l ressort des études menées sur les animaux
que I'dge auquel I'organisme est exposé pour
la premiére fois & une substance chimique
cancérigéne a un lien direct avec la réaction
carcinogéne; un lien similaire est aussi observé
chez les humains!. Le cas le mieux connu est
le cancer vaginal chez les jeunes femmes dont
les méres avaient pris du diéthylstilboestrol
(DES) pendant la grossesse.

* Chez les enfants, une exposition & des rayon-
nements n’est pas réversible comme c’est le
cas chez les adultes. Un rayonnement ionisant
peut avoir un effet sérieux sur le systéme
nerveux qui se développe?.

Est-ce que le cancer est
une maladie commune?

Le cancer chez les enfants est plutét rare, causant
environ 200 décés annuellement au Canada.
s’agit pourtant de la cause de décés la plus com-
mune, aprés les blessures, parmi les enfants3. La
plupart des cancers infantiles ont maintenant un
pronostique relativement bon et il arrive souvent
que les enfants arrivent & I"édge adulte.

* Bien que le taux de décés d0 & des cancers
infantiles ait diminué au cours des derniéres
décennies, I'incidence de la maladie a connu
une augmentation entre 1965 et 1988. |l est
possible qu’une partie de cette diminution du
taux de déces soit attribuable & une meilleure
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technologie de diagnostique, mais il y a lieu
de considérer que I"'augmentation de I'inci-
dence de la maladie dépende de facteurs envi-
ronnementaux.

* Le cancer est le plus fréquent dans le groupe
d’age de 0 & 4 ans. La plus grande diversité
des types de cancer s’observe chez les nourris-
sons agés de moins d’un an4. Le cancer le
plus commun chez les enfants est la leucémie,
représentant environ 32 % des nouveaux cas
de cancer. Les cancers du cerveau et de la
colonne vertébrale arrivent au deuxiéme rang,
constituant environ 21 % des nouveaux cas
tandis que les lymphomes représentent 12 %
des nouveaux cas3.

Leucémie

* La leucémie est le type de cancer le plus
répandu chez les enfants et c’est aussi le type
que l'on a étudié le plus.

* la leucémie est un cancer du sang et des tissus
hématopoiétiques. |l se caractérise par une
surproduction de leucocytes immatures et atyp-
iques dans la moelle des os, de la rate et dans
les ganglions lymphatiques.

Qu’est-ce qui cause le cancer
chez les enfants?

* Les causes du cancer sont floues. Toutefois, un
certain nombre de facteurs de risque semblent
intervenir. Des agents chimiques et infectieux,
des facteurs génétiques et immunologiques
contribuent & la détérioration cellulaire.

*  Ces facteurs peuvent exercer leur influence &
divers stades de développement, & savoir avant
la conception, au cours de la grossesse et
aprés la naissance.

Parmi les facteurs qui peuvent accroftre le risque de
cancer chez les enfants, notons I'exposition aux
substances décrites ci-dessous.

Rayonnement ionisant et rayons X

* |l a été démontré que les thérapies du cancer
par rayonnement augmentent le risque de
leucémie. Dans une étude sur des jumeaux, le
jumeau exposé aux rayons avait deux fois plus
de risque de leucémie que la contrepartie qui
n’avait pas été exposéed. Le lien entre les

Cancer et les enfants

retombées provenant des essais nucléaires et
la leucémie ne fait pas encore I'unanimités.

Il ressort de certaines études que le fait
d’habiter prés d’une centrale nucléaire peut
étre associé & des grappes de cas de leucémie
infantile. D’autres études cependant
n'indiquent aucun lien. Lorsque les parents
travaillent & une centrale nucléaire, il sem-
blerait que les taux de leucémie infantile aug-
mentent. D’autres études toutefois ne confir-
ment pas cette observation.

Radon

Le radon est un produit de décomposition
radioactit du radium et I'on croit qu’il jouerait
un réle dans le développement de la leucémie
infantile. Une association linéaire reliée & |'ex-
position au radon et le cancer infantile a été
démontrée. |l faut toutefois mener plus de
recherches dans le domaine afin d’évaluer le
réle du radon dans le cancer chez les enfants.

Rayonnement non-ionisant

Le réle des champs électromagnétiques
générés par les lignes et les appareils élec-
triques dans le développement du cancer fait
encore |'objet d’une controverse. Quelques
études indiquent qu’on peut tracer une associ-
ation entre le fait qu'un enfant ait été exposé a
des champs électromagnétiques et la leucémie,
bien que les études plus récentes ne permettent
pas d’en arriver & cette conclusion. |l est diffi-
cile de mesurer le taux d’exposition et les résul-
tats sont controversésé.

Déchets toxiques

On a observé une grappe de cas de leucémie
infantile au sein d’une population vivant prés
d’un site ouU se trouvaient des déchets toxiques.
Certains chercheurs ont relié ce phénoméne &
la présence d’eau contaminée dans les puits,
et d’autres chercheurs n'en sont pas arrivés au
méme constat’. On croyait qu’une contami-
nation de I'eau potable de la ville avec les
composés aromatiques polycycliques tels que
le cancérogéne benzo(a)pyréne ainsi que de
grandes quantités d’arsenic et de chromium
s'était produite entre 1920 et 1930 prés d’une
usine chimique.



Pesticides Exposition pendant I’enfance

Plusieurs pesticides causent le cancer chez les ani- | menant & un cancer a |’é‘|ge adulte
maux de laboratoire. Les données sur les humains, | «  Coups de soleil. Le nombre de coups de

provenant principalement des études sur les fer- soleil provoquant un cloquage de la peau
miers, indiquent que le fait d'étre exposé a une avant I"age de 20 ans, surtout chez les enfants
gamme de pesticides dont les organochlorés et les & la peau pale, est un facteur déterminant clé
organophosphates peut étre relié o la leucémie. du mélanome plus tard dans la vies.

* Les enfants vivant & la ferme sont exposés aux
pesticides lorsqu'ils jouent dans les champs ou
lorsqu’ils entrent en contact avec les vétements
de leurs parents. Lorsque la mére accomplit
un travail agricole, on observe une augmenta-
tion modérée des taux de cancers.

* Le fait d’étre exposé a des pesticides au travail
ou & la maison peut étre associé & la leucémie
infantile.

Que peut-on faire?

Recherches

* |l existe peu de causes environnementales
clairement établies du cancer infantile et les
observations pour ce qui est des facteurs de
risque tels que les champs électromagnétiques,
les pesticides et le radon ne sont pas conclu-
antes & I'heure actuelle. |l faut donc contfinuer

Autres facteurs pouvant la recherche dans le domaine et en arriver &

causer le cancer chez les enfants mieux quantifier les risques.

* Tabagisme des parents. Selon une étude ¢ D’autres facteurs de risque comme le revenu,
récente, le risque de leucémie infantile peut la scolarité, le faible poids de naissance, I'ali-
augmenter lorsque les deux parents fument. mentation, le tabagisme et certains modes
Cette conclusion est encore controversée. d’exposition reliés au travail ont été suggérés et

* Exposition aux médicaments, soit avant la il faut approfondir les recherches en vue d’é-
naissance ou pendant I'enfance. valuer la contribution des facteurs génétiques

et environnementaux.

Type de cancer selon le type d’exposition

Type d’exposition Dommage Personne Endroits ou Types de cancer
causé exposées I’exposition a lieu | soupgonnés

rayonnement début pére hopital leucémie, cancer de la thyroide,

- rayons X mere maison du cerveau, du sein?, de la peau?,

- composés radioactifs enfant réacteurs nucléaires| melanome?@, sarcome des tissus

mous?, ostéosarcome
champs stimulation de la pére maison leucémieP, cancer du cerveauP,
électromagnétiques croissance cellulaire | mére école lymphomeb, sarcome des tissus
enfant travail mousP

pesticides début pére industries leucémie, cancer du cerveau,
croissance mere agricoles neuroblastome, sarcome de Ewing,
progression enfant maison tumeur de WingP, lymphomeb

école

médicaments début mére cancer du vagin@, neuroblastomeP,

- diethylstilboestrol croissance enfant leucémieP, sarcome des tissus mous®,

- phénytoine progression lymphome non-hodgkinien,

- agents alkalants maladie de Hodgkin

- chloramphénicol

- traitement aux agents

immunosuppresseurs

fumée de tabac début pére maison leucémie, lymphome®

ambiante croissance mére garderie
progression enfant

virus Epstein-Barr début enfant lymphome de Burkitt

a Se développe habituellement a 'age adulte. adapté du Zahm 19956

b Conclusions encore inconstantes ou préliminaires.

€ Fumer des cigarettes est sans équivoque relié au cancer des poumons. Les constatations & I'heure actuelle pour ce qui est du tabagisme
secondaire chez les enfants comme agent causal du cancer du poumon plus tard a I'dge adulte ne sont pas encore concluante.
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Des tendances spécifiques en fonction de I'age
dans la fréquence des cancers devraient étre
étudiées pour que I'on puisse comprendre la
contribution des facteurs génétiques et environ-
nementaux.

Education aupreés des
professionnels

Les intervenants du secteur de la santé
devraient conseiller aux parents et aux futurs
parents d’éviter de se trouver exposés aux con-
taminants de I'environnement et de faire en
sorte que leurs enfants n'y soient pas exposés
non plus.

Il faudrait encourager les parents & cesser de
fumer.

Il importe que les intervenants de la santé con-

naissent les risques d’exposition au rayon-
nement, aux produits chimiques industriels, aux
pesticides et aux champs électromagnétiques.

Education auprés des familles

Eviter de se trouver exposé directement & la
lumiére solaire & un jeune dge et utiliser des
crémes solaires.

Eviter de faire usage de tabac.

Consommer de I'alcool avec modération.
Avoir une alimentation avec une faible teneur
en gras animal, manger plus de fruits et de
légumes.

1.
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L’allaitement maternel,
c’est ce qu’il y a de mieux et de plus sécuritaire

Pourquoi l'allaitement
maternel?

n convient généralement que I'allaitement

maternel est la meilleure facon de nourrir

le bébé pour la premiére année de la vie
ou plus. Depuis 1978, I'Organisation mondiale
de la santé et Santé Canada ont fait de I'allaite-
ment maternel un de leurs objectifs les plus impor-
tants!.

* Lallaitement maternel est reconnu par le
Comité canadien sur |'allaitement comme
étant un apport nutritif, immunologique et
affectif sans parallgle nécessaire & la crois-
sance et au développement du nourrisson et a
la protection contre les maladies respiratoires,
les otites moyennes, les gastro-entérites et le
syndrome de la mort subite du nourrisson?.

* Parmi les avantages de I'allaitement maternel
observés aprés la petite enfance, notons une
protection contre les cancers infantiles, le dia-
béte insulino-dépendant, les allergies et la
maladie de Crohn en plus d’une amélioration
du développement cognitif et d’une diminution
du nombre de troubles d’apprentissage?.

* Un allaitement maternel exclusif pendant les six
premiers mois de la vie du bébé le protégera
contre les effets de diverses maladies3.

Comment le lait maternel
se contamine-t-il?

Iy a lieu de s’inquiéter du fait que la chaine ali-
mentaire est contaminée aux polluants provenant
des produits agricoles et industriels.

* Les composés liposolubles non dégradables
tels que les composés organochlorés,
organométalliques ou les BPC ainsi que les
dioxines s’accumulent dans la nourriture. Par
exemple, la concentration de BPC dans le
plancton végétal est de 0.0025 parties par mil-
lion (ppm), dans le lancon la concentration
s'éléve & 1 ppm, tandis que les oeufs du goé-
land argenté en contiennent 124 ppm. Ceci
indique que la concentration du contaminant

augmente d’environ 50 000 fois au fur et &
mesure qu'il s’infiltre dans la chaine alimen-
taire4.

Les composés liposolubles absorbés par la
mére peuvent s'accumuler dans le lait maternel
et passer & I'enfant>. Deux études compara-
tives sur le lait maternel chez les femmes inuit
de la cote Est de la Baie d’"Hudson révélent
que les niveaux de BPC dans le lait maternel
étaient cing fois plus élevés que chez les
femmes du sud du Québect7. Les Inuit du
Nord canadien ont un apport élevé de BPC
dans leur alimentation en raison des poissons,
de la viande de phoque et de baleine dont se
compose principalement leur alimentation.
Ces animaux ont beaucoup de gras et se trou-
vent & I"extrémité de la chaine alimentaire®.
On n’a pas encore pleinement répondu aux
questions soulevées par les niveaux de conta-
minants mesurés dans |’Arctique et leurs effets
sur la santé.

Depuis les années 70, les contaminants tels
que les BPC et les pesticides organochlorés
présents dans le lait maternel ont connu une
chute?.

Bien que |'on se préoccupe encore de la
présence de contaminants dans le lait mater-
nel, on s’entend pour dire que I'allaitement
maternel est une pratique qu'il ne faudrait pas
proscrire. Tout au contraire, on conseille forte-
ment aux professionnels de la santé de contin-
ver & appuyer |'allaitement et & mettre en
valeur cette pratique en raison des avantages
qui contrebalancent les risques8 10, Les bébés
nourris au sein et ceux qui sont nourris & la
bouteille ne grandissent pas de la méme
facon; les bébés nourris au sein n‘accumule
pas autant de gras que ceux qui sont nourris &
la bouteille, mais par contre ils sont plus
robuste. Les solutions de rechange ne sont pas
elles non plus dépourvues de contaminants3.

L’allaitement maternel, c’est ce qu'il y a de mieux et de plus sécuritaire



Pourquoi mettre l'accent Que peut-on faire?

sur les enfants?

Les étres humains qui se développent - dans le
ventre de la mére ou jusqu’a la puberté - ont une
sensibilité particuliére aux toxicants de I"environ-
nement! 1.

* Les nourrissons et les enfants différent des
adultes pour ce qui est de leur capacité de
métaboliser, de détoxifier et d’éliminer les sub-
stances chimiques toxiques!2.

* L'alimentation de plusieurs nouveau-nés se
limite pas au lait. En 1990, les statistiques

Besoins en matiéere de recherches

Définir les niveaux de consommation qui sont
sécuritaires pour les nourrissons et les enfants.
Appuyer les études sur les meres qui allaitent
en vue d’en arriver & une meilleure com-
préhension des contaminants et de leurs effets.
Surveiller les concentrations de contaminants
présentes dans les populations qui vivent de la
péche ef de la chasse et au sein des Premiéres
nations.

nationales indiquaient qu’une maijorité des Education auprés des familles

méres (80 %) allaitaient initialement et que Les méres allaitantes et leur famille peuvent

prés de 25 % des femmes Ggées de 25 & 34 minimiser les effets des contaminants en :

ans et 37 % des femmes dgées de 35 o 44 * évitant ou limitant leur apport en gibier ou en

ans ont affirmé avoir allaité leur bébé pendant
plus de six mois!3.

Contaminants vedettes
et leurs effets .

Plusieurs substances présentes dans le lait maternel

peuvent étre absorbées par le bébé, notamment

les produits pharmaceutiques, les doses élevées de

vitamines et les aflatoxines.

* Les nourrissons sont exposés a la nicotine et &
d’autres composés émanant de la fumée de

poisson provenant des endroits réputés pour
étre contaminés

évitant d’utiliser des pesticides et de s’y
exposer

lavant et en pelant les fruits et les [égumes
évitant les digtes intensives ou les baisses de
poids excessives puisque ces pratiques déga-
gent les toxines des tissus adipeux et les
libérent dans le sang de la mére et puis dans
le lait maternell8.

Education aupreés des

cigarettes par le biais du lait maternel4. professionnels de la santé

* Une étude menée en Hollande indique que de | *
faibles anomalies immunologiques négatives
causées par des dioxines du lait maternel sont
contrebalancées par les avantages .
immunologiques du lait maternel, tandis
qu’une étude américaine ne permettait pas de
conclure a un effet des BPC du lait maternel .
sur les anomalies neurologiques du
développement chez les enfants8:15.

* Les niveaux de mercure présent dans le lait
maternel se comparent & ceux observés dans
le sang de la mére et du cordon ombilicall6.
Une exposition au mercure peut étre & | orig-
ine des troubles de la vue, du comportement
et du développement!”.

* Les solvants utilisés dans |'industrie du nettoy-
age & sec peuvent causer la jaunisse et con-
tribuent & I"'augmentation du taux de cancer
chez les nourrissons.

* Les aflatoxines peuvent causer du tort au foie
et aux reins.

L’allaitement maternel, c’est ce qu'il y a de mieux et de plus sécuritaire

Les professionnels de la santé doivent fournir
du matériel éducatif qui explique comment on
peut éviter de s’exposer aux contaminants.
Travailler en collaboration avec d’autres
organismes dans le but d’élaborer d’autres
documents d’information.

Renseigner les méres sur les risques de prendre
des médicaments au cours de la période d’al-
laitement, qu’il s’agisse de médicaments sur
ordonnance ou de médicaments en vente

libre.
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Période avant la conception et anomalies
de la fonction de reproduction

Pourquoi mettre I'accent sur la
période avant la conception?

ne exposition aux toxicants peut influer sur
U la capacité des futurs parents de donner

naissance a des enfants et sur le
développement de ces derniers. Plusieurs facteurs
peuvent causer du fort aux spermatozoides et aux
ovocytes, nuisant ainsi & la fonction de la repro-
duction. Le fort causé peut survenir & n'importe
quel moment jusqu’au moment méme de la con-
ception.

*  Au cours du stade feetal, les toxicants peuvent
nuire & la formation de I'appareil génital chez
la femme et causer du tort aux ovocytes qui se
forment & ce moment-la. Une exposition aux
toxicants peut également nuire a la reproduc-
tion tout au long des années ou la femme peut
procréer. Les composés chlorés qui ne se
biodégradent pas et qui agissent sur le systéme
hormonal ainsi que les métaux tels le plomb
peuvent s’accumuler dans "organisme et
exercer leurs effets au moment de la grossesse
alors que les demandes accrues d’énergie font
en sorfe que ces substances sont libérées dans
I"'organisme.

* Chez les hommes, les toxicants (en particulier
les substances agissant sur le systtme hormon-
al) peuvent affecter la formation de I"appareil
génital au cours du stade feetal. De plus, chez
I"ladulte, une exposition aux toxicants peut
nuire aux organes génitaux, surtout pour ce
qui est de la production des spermatozoides.

e Chez '"homme et la femme, certains facteurs,
notamment la malnutrition, le tabagisme, la
consommation d’alcool, les médicaments ainsi
que les infections, peuvent nuire a la fonction
de la reproduction.

Quels effets peut-on voir?

On se rend de plus en plus compte que le fait
d’étre exposé aux toxicants et au rayonnement en
milieu de travail ou dans le milieu ambiant peut
avoir des effets néfastes! sur la reproduction,
notamment :

Période avant la conception et anomalies de la fonction de reproduction

* une fertilité affaiblie chez I’homme et la

femme
: Qs

* une augmentation de la possibilité d"avoir
une fausse couche

* une anomalie du développement du foetus et
du nouveau-né, y compris les malformations
et le faible poids de naissance.

Troubles de la fonction de repro-

duction chez la femme

Le systéme reproducteur de la femme est sensible

au rayonnement et aux toxicants de |"environ-

nement. Toutefois, on ne connait que peu le lien
entre le fait d’étre exposée aux toxicants et les
anomalies des ovocytes, en partie parce que les
ovocytes, contrairement aux spermatozoides, sont
difficiles & prélever.

¢ Selon certaines indications, les hormones
jouent un réle important dans le développe-
ment des organes génitaux au cours du stade
feetal. Le développement de ces organes peut
étre entravé par des substances agissant sur le
systétme hormonal, notamment les BPC et les
dioxines. En outre, la qualité des ovocytes for-
més au cours du stade foetal peut étre compro-
mise3.

* On a constaté que les femmes exposées aux
solvants organiques tels les disulfures de car-
bone peuvent subir des changements dans leur
cycle menstruel. On ne connalt pas comment
les substances agissant sur le systtme hormon-
al affectent le cycle menstruel.

Troubles de la fonction de

reproduction chez ’homme

Chez I’homme, plusieurs toxicants peuvent causer

des problémes d’infertilité (aucun spermatozoide,

spermatozoides non viables ou impuissance) ou un
affaiblissement des spermatozoides (ce qui accroft
les possibilités d’avortement spontané et les risques

d’anomalies chez les enfants) 2.

*  On a établi un lien entre le tabagisme et la
consommation d’alcool et I'impuissance, une
diminution du décompte des spermatozoides et
des anomalies dans les spermatozoides.



* Des anomalies dans le développement des
organes sexuels peuvent se produire suite &
une exposition du foetus male aux substances
agissant sur le systéme hormonal tels les BPC,
les dioxines ou les pesticides chlorés.

*  On a établi un lien entre un plus petit
décompte de spermatozoides et une exposition
a des niveaux élevés de rayonnement, aux
métaux tels le cadmium et le plomb ainsi
qu’aux pesticides comme le chlordane ou le
DBCPR Un plus faible décompte de spermato-
zoides peut étre & |'origine d’un probléme d’in-
fertilité.

* Les anomalies dans les spermatozoides (forme
anormale et (ou) aberration chromosomique)
sont associées a une exposition au rayon-
nement, aux pesticides, aux métaux lourds et
aux solvants organiques tels les disulfures de
carbone. Par exemple, les hommes qui sont
exposés au plomb et au mercure en milieu de
travail subissent des perturbations & la produc-
tion de spermatozoides en fonction de la dose
en question. Une qualité affaiblie des sperma-
tozoides peut étre & |"origine d’un avortement
spontané, des anomalies congénitales et d’un
plus grand risque de maladies chroniques.

Contaminants donnant lieu
a des inquiétudes

Une grande gamme d’agents peuvent nuire & la
fonction de la reproduction. La chaleur, les vibra-
tions, le tabac, I'alcool, les médicaments, les pro-
duits chimiques incluant les métaux lourds tels que
le plomb et le cadmium, les pesticides et les
solvants organiques; tous ces facteurs sont réputés
avoir un effet sur la fonction de la reproduction4.
Le US Reproductive and Developmental Toxicants
Report a cerné 30 contaminants de |'environ-
nement qui sont en fait des toxicants5 nuisant & la
reproduction et au développement. La majorité de
ces toxicants sont identifiés en page 25.

Il est difficile de déterminer la mesure dans laquelle
I"exposition aux contaminant nuit & la fonction de
reproduction en raison des facteurs suivants.

* |l est difficile de mesurer I"exposition aux toxi-
cants qui agissent sur le systéme reproducteur.
* |l arrive rarement qu'il n’y ait qu’un seul conta-

minant et les effets cumulés et synergiques ont

rarement fait |'objet d’études.

* La plupart des données sur la génésotoxicité
proviennent des études menées sur les ani-
maux. Ces études se sont penchées sur la
spermatogénése, la fertilit¢, le développement
des organes sexuels et le comportement sexuel.
Les études sur les humains se sont concentrées
sur les anomalies congénitales et les fausses
couches rendant ainsi toute comparaison
plutét difficile.

Que peut-on faire?

Recherches

Il importe d'étre en mesure de cerner les polluants

chimiques dans les tissus humains. | faut en outre
que les recherches étudient les effets sur la généso-
toxicité.

Education aupreés des familles

Le tort fait aux organes reproducteurs causé par

des contaminants de |’environnement est difficile &

réparer ou & corriger. |l importe donc de se tou-
rner vers la prévention. Pour que celle-ci soit effi-
cace, elle doit faire intervenir et le pére et la mére.

On suggére notamment de:

* favoriser une meilleure compréhension des
possibilités d’exposition aux substances chi-
miques en milieu de travail, puisque celles-ci
peuvent avoir des effets & long terme sur la
fonction de la reproduction. Ceci revét une
grande importance tant pour les hommes que
pour les femmes. |l faut éviter d’étre exposé
aux solvants organiques, aux pesticides et au
rayonnement dans le milieu de travail.

e éviter de consommer de I'alcool et du tabac
avant et pendant la grossesse, qu'il s’agisse du
pére ou de la mére; et

e diminuer la consommation de viande et de
poisson, surtout les matiéres grasses qui s’y
trouvent puisqu’elles peuvent étre contaminées
aux métaux et aux substances qui agissent sur
le systtme hormonal.

Education aupreés des

professionnels de la santé

*  Elaborer des cours portant sur les effets d’une
exposition aux contaminants en milieu de tra-
vail sur la santé génésique, et ce tant au pre-
mier cycle gqu’au cycle supérieur.

Période avant la conception et anomalies de la fonction de reproduction



Les professionnels spécialisés en santé dans le
milieu de travail devraient collaborer avec les
facultés de médecine, de nursing et les autres
établissements afin d’élaborer du matériel édu-
catif approprié.

* Encourager les professionnels de la santé & .
obtenir des renseignements précis et & jour sur
les emplois antécédents de leurs patients.

Contaminants ayant des effets nuisibles avant la conception et influant
sur le développement de la fonction de reproduction
Toxicants Sexe Effets Sources
Métaux & fertilité affaiblie soudure
- plomb troubles menstruels tuyauterie de plomb
- mercure méthylé avortement spontané batteries
- cadmium peinture
% fertilité affaiblie céramique
anomalies des spermatozoides émissions des fonderies
Contaminants agissant & fertilité affaiblie produits isolants,
sur le systéme hormonal troubles menstruels incinérateurs, pates et
- BPC/dioxines avortement spontané papiers, plastiques
- DDE, DDT endométriose
- hexachlorophéne cancer du sein
phtalates
% fertilité affaiblie
faible décompte de spermatozoides
cancer des testicules et de la prostate
Autres pesticides % faible décompte de spermatozoides puits contaminé
- DBCP infertilité agriculture
manufactures
Solvants % impuissance
- disulfures de carbone faible décompte de spermatozoides textiles
infertilité
Monomeére vinylique & fertilité affaiblie
aberration chromosomique manufactures de plastique
avortement spontané
Gaz & fertilité affaiblie gaz anesthésique
- oxydes nitreux avortement spontané hopital
- oxydes d’éthyléne
Rayonnement & aberration chromosomique cabinet du médecin
avortement spontané et du dentiste
% aberration chromosomique industrie de I'électronique
sterilité industrie nucléaire
Alcool & anomalies des facultés mentales
% impuissance boissons alcoolisées
fertilité affaiblie
aberration chromosomique
Fumée de tabac & avortement spontané
faible poids de naissance tabagisme
% impuissance fumé de tabac ambiante
fertilité affaiblie
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Exposition aux contaminants avant la naissance
et leurs effets sur la fonction de la reproduction

Importance de la
période prénatale

‘est & la conception et au cours du

développement du feetus que le cerveau, le

systéme nerveux central et les organes sont
le plus sensible aux contaminants, et ce en raison
de la rapidité de la croissance qui se produit pen-
dant cette période. La barriere hémato-
encéphalique, le mécanisme de protection entre la
circulation générale et le cerveau, ne se compléte
que douze mois apres la naissance. Etant donné
que la croissance et le développement ne se pro-
duisent pas de facon linéaire et homogeéne, il existe
plusieurs situations oU les organes en développe-
ment peuvent subir des dommages.

De plus en plus de recherches se penchent sur |'as-

sociation entre |'exposition aux contaminants avant

la naissance et un gamme variée d’effets sur |"or-

ganisme, notamment :

* les avortements spontanés

* e faible poids de naissance et la prématurité

* les anomalies congénitales

* le cancer

* les effets neurologiques

* les effets sur les systémes endocrinien et immu-
nitaire

Contaminants

* Plusieurs facteurs peuvent nuire & la santé de
I"enfant, y compris les infections, I'adge précoce
de la mére, |"alimentation, la scolarité de la
mére, le statut socio-économique, le stress et
les soins prénatals.

* Des études ont démontré que les contaminants
de I’environnement comme le plomb et le mer-
cure méthylé ont des effets nuisibles sur la
reproduction et le développement du foetus.
Les jeunes filles qui absorbent des quantités
excessives de plomb au cours de leur enfance
emmagasinent ce métal dans leurs os. Au
cours de la grossesse, le plomb est dégagé des
os et traverse le placenta, atteignant ainsi le
foetus.

Exposition aux contaminants avant la naissance et leurs effets sur la fonction de la reproduction

* Les biphényles polychlorés (BPC) et les dioxines
constituent un groupe de substances chimiques
qui peuvent nuire & la reproduction parti-
culierement chez les enfants des femmes qui
ont consommé de grandes quantités de pois-
son contaminé aux BPCT.

e |l semblerait qu'il existe un lien entre des
niveaux de plomb dans le sang de la mére et
du cordon ombilical de 10-15ug/dl et un rac-
courcissement de la période de gestation et
une diminution de poids & la naissance?.

e Une irradiation élevée peut avoir un effet
dévastateur sur le foetus en croissance.

Effets nuisibles de |I'exposition
aux contaminants avant la
naissance

* Une exposition aux contaminants qui se pro-
duit aprés la conception peut entrainer le
déces du foetus, des anomalies congénitales,
un faible poids de naissance et la prématurité,
des déficiences au niveau du développement et
du comportement et le cancer.

e Parmi les autres effets nuisibles possibles,
notons les effets immunotoxiques et I'action
entravée de certaines hormones.

¢ Certains risques posés & la fonction de repro-
duction ont été notés dans les cas d’exposition
a des niveaux élevés de contaminants mais il
est difficile d’évaluer I'effet d’une exposition a
des niveaux moindres sur de longues périodes.

Faible poids de naissance

et prématurité

e Plusieurs études basées sur des recherches
épidémiologiques portant sur les populations
qui se nourrissent de poisson provenant des
Grands Lacs ont examiné |'association possible
entre les longues périodes et I'exposition a des
faibles niveaux de BPC, de mercure méthylé et
de DDE. Ces études font état d'une diminu-
tion du poids de naissance, de la circonférence
de la téte et de la période de gestation3.



Toutefois, d’autres études n’arrivent pas aux mémes
conclusions.

Effets sur le développement
et effets neurologiques

* Les sinistres environnementaux qui se sont pro-
duits au Japon et en Irag, au cours desquels
les enfants au stade feetal ont été exposés &
des niveaux élevés de mercure méthylé ont
entrainé des cas d’anomalies des réflexes, une
diminution du tfonus moteur et des anomalies
dans le développement moteur4.

* Une exposition au mercure méthylé pendant le
développement prénatal a été associée & des
effets tels que la cécité, la surdité, les attaques,
des anomalies des réflexes, un retard de
développement moteur et & des effets sur I'ap-
prentissage, la mémoire ainsi que des effets
psychologiques®. Ces conclusions n’ont pas été
confirmées par I'étude canadienne portant sur
I"exposition prénatale au mercure méthylé chez
la population autochtone®.

* Le plomb est particulierement toxique pour le
foetus qui se développe. Des études épidémi-
ologiques ont fourni des preuves constantes
qu’une exposition prénatale au plomb méme
aussi faible que 2-15ug/dl dans le sang peut
donner lieu a des effets nuisibles sur le
développement, le comportement neu-
rologique, la psychomotricité et sur le
développement cognitif, notamment un faible
quotient intellectuel’.

* Plusieurs études portant sur des nouveau-nés
ayant été exposés avant la naissance a de
faibles niveaux de BPC indiquent que |'exposi-
tion peut avoir des effets nuisibles sur le
développement et sur le comportement neu-
rologique. Les études sur les populations se
nourrissant de poisson des Grands Lacs révé-
lent que les effets sur le développement du
foetus et de I’enfant varient allant des change-
ments subtiles de comportement au tort neu-
rologique évident. Il a été démontré qu’une
exposition a de faibles niveaux de BPC peut
produire une diminution du tonus musculaire,
un affaiblissement des réflexes a la naissance,
& une diminution de la reconnaissance visuelle
et & des troubles de la parole. Cependant, les
études menées jusqu’d présent arrivent & des
résultats conflictuels ou peu concluants”.

Cancer

Une irradiation & faible dose avant la nais-
sance peut étre associée & une faible augmen-
tation des cas de leucémie. Une étude portant
sur des jumeaux révéle que I'enfant irradié
était deux fois plus susceptible d’avoir la
leucémie que I'autre jumeau qui n"avait pas
été irradié8. Toutefois, cette association peut
étre aftribuée a des facteurs de sélection pour
les rayons X d’avant la naissance.

Une exposition prénatale aux pesticides (chlor-
dane) a été associée au neuroblastome et & la
leucémie infantile?.

On a établi un lien entre une exposition préna-
tale aux pesticides attribuable & un travail dans
une ferme et la leucémie, le cancer de cerveau
et le sarcome de Ewing®.

Que peut-on faire?

Recherches

Il faut mener d’autres recherches sur les situa-
tions oU les femmes enceintes ou celles qui
sont en &ge d’avoir des enfants sont exposées
a des contaminants.

Il faut examiner davantage les effets & long
terme des contaminants sur le développement
neurologique.

Les tests et |’évaluation des toxicants devraient
tenir compte de la plus grande sensibilité du
foetus. Il faut en outre améliorer les méthodes
de détection et de mesure de la toxicité affec-
tant le développement intra-utérin.

| faudrait dresser une liste de substances chi-
miques de |"environnement dont on soupgonne
sérieusement qu’elles affectent la reproduction
et le développement.

Education aupreés des familles

Le milieu dans lequel évolue la mére ainsi que
son comportement sont d'importants détermi-
nants pour ce qui est des risques d’exposition
du foetus.Il faut mettre sur pied des pro-
grammes d’éducation a l'intention des familles
visant & les aider & réduire les situations d’ex-
position aux contaminants.

Exposition aux contaminants avant la naissance et leurs effets sur la fonction de la reproduction



Education aupreés des
professionnels

Recommander aux femmes enceintes et
celles qui sont en dge d’avoir des enfants
d’éviter les situations oU elles sont exposées au
plomb et au mercure méthylé, aux BFC et aux
dioxines.

La prévention des situations d’exposition aux
contaminants peut nécessiter qu'on procéde &
des campagnes de sensibilisation du grand
public.

1.
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Effets des neurotoxicants sur
le développement neurologique

Qu’entend-on par effets
neurologiques?

* Un agent toxique peut affecter le développe-
ment du systéme nerveux de plusieurs facons,
incluant une modification de la structure cellu-
laire, de la prolifération, de la différentiation,
de la migration des cellules. En plus, un agent
toxique peut affecter la croissance du dendrite
et de I"axone, le développement des systémes
neurochimiques et la formation des synapses et
de la myélination. On peut s’attendre a ce
que n'importe quels de ces effets nuise & un
ou & plusieurs processus du développement et
qu'il contribue & des anomalies neurologiques
du développement.

* Des dommages causés & un cerveau qui n’est
pas encore arrivé a maturité peuvent entrainer
une déficience mentale, des troubles du
développement du langage, des troubles d’ap-
prentissage, des troubles psychomoteurs, des
troubles du comportement et de I'aftention
causés par des sources organiques et des mal-
formations structurelles comme la spina-bifida.
Tous ces troubles proviennent de causes neu-
rologiques.

Pourquoi mettre I'accent
sur les enfants?

* La sensibilité particuliére du foetus, des nourris-
sons et des enfants aux substances neurotox-
iques a de quoi nous inquiéter puisque ces
substances peuvent causer des changements
progressifs ou irréversibles ayant trait au
développement neurologique et au comporte-
ment neurologique.

» leffet des toxicants sur le cerveau dépend du
moment oU celui-ci y est exposé. Le
développement du cerveau se poursuit au
cours de la grossesse et continue au cours des
deux premiéres années de la vie et méme au-
dela. Les systtmes qui se développent rapide-
ment sont plus sensibles et les agents toxiques
affectent ces processus en développement au

moment de I"exposition. Les neurones ne se
régénérent pas, et la barrigre hémato-
encéphalique ne se compléte qu’aprés la pre-
miére année de la vie.

Qu’est-ce qui cause les
troubles neurologiques
du développement?

* Plusieurs facteurs physiques et sociaux peuvent
contribuer aux troubles neurologiques du
développement chez les enfants. Il semble de
plus en plus clair que I'exposition aux contami-
nants (médicaments, pesticides, contaminants
domestiques et industriels, additifs alimentaires
et métaux) au cours de la période avant et
aprés la naissance peut nuire au développe-
ment neurologique normal.

Uexposition & de telles substances peut produire
des effets nuisibles sur le développement neu-
rologique, incluant

* la déficience mentale

* les troubles d’apprentissage

* les déficiences de |'attention

¢ les anomalies de |'ouie, incluant la surdité
* les troubles moteurs

* les troubles du comportement

Contaminants libérés dans
I’environnement

De nos jours, il y a plus de 70 000 substances
chimiques utilisées commercialement. Trés peu
d’entre elles ont été¢ soumises & des tests pour véri-
fier leur effet possible sur le développement et le
fonctionnement du cerveau. Les enfants risquent
d’étre exposés & au moins quatre groupes de sub-
stances, & savoir les métaux, les pesticides neu-
roactifs, les substances agissant sur les hormones
et les médicaments.

Effets des neurotoxicants sur le développement neurologique



METAUX
Plomb

* Lo mondialisation des échanges commerciaux
signifie que les produits de consommation,
lesquels peuvent contenir du plomb, tels que
les crayons, les jouets, les stores vénitiens et la
vaisselle peuvent étre importés au Canada ou
achetés par des Canadiens a I'étranger. Les
niveaux de plomb dans le sang aussi faibles
que 10 ug/dl sont associés & des effets nuisi-
bles et il ne semble pas y exister de seuil évi-
dent pour le plomb!. Parmi les effets nuisibles,
notons un affaiblissement des facultés intel-
lectuelles, de la fonction neurocomportemen-
tale et de I'ouie.

* Le plomb est particulierement néfaste pour le
cerveau et le systtme nerveux qui se dévelop-
pent chez le fcetus et le jeune enfant.

Parmi les modes d’exposition du plomb, notons les
suivants:

Eau
* eau du robinet
* tuyauterie & base de plomb

Air

e sources des industries locales

* passe-temps, artisanats et loisirs
* exposition au travail

e fumée de tabac ambiante

Aliments

* fruits et légumes provenant de sols contaminés
* céramique et verrerie

* conserves soudées au plomb

* préparation pour nourrissons

Sols et poussiéres / peinture

* ingestion de sol contaminé

* terre et poussiére dans la maison

* éclats et poussiére de peinture provenant de la
détérioration ou de la rénovation d’édifices

* stores vénitiens importés (avant 1997)

Mercure

* Le mercure méthylé est la forme de mercure la
plus neurotoxique. Les femmes enceintes qui
ont été exposées par accident & cette sub-
stance ont donné naissance & des enfants
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ayant de sérieux troubles neurologiques du
développement?. Les effets des faibles niveaux
de mercure méthylé sur le feetus et sur les
enfants ne sont pas connus.

* Le mercure méthylé s'accumule dans les
organismes vivants et on le retrouve principale-
ment dans le poisson et les mammiféres
marins vivant dans les eaux contaminées au
mercure.

*  On le retrouve également dans certains fongi-
cides (dans la peinture) et on I'utilise dans les
cérémonies religieuses parmi certains groupes
ethniques hispanophones et dans les Caraibes.

* Les amalgames dentaires contiennent 50 % de
mercure inorganique et on conseille aux
femmes enceintes et & celles qui allaitent
d’éviter de placer ou d’enlever ces plombages.

Manganese

*  Contrairement au mercure et au plomb, le
manganeése est un métal essentiel et certains
niveaux sont nécessaires au développement
adéquat du foetus et de I'enfant. Cependant,
a des niveaux plus élevés, le manganése est
neurotoxique cependant et il existe des lignes
directrices régissant le niveau de manganése
dans 'air.

PESTICIDES

Les modes d’exposition aux pesticides incluent les
aliments, 'air, I'eau et le sol. D’aprés un rapport
de I"’Académie national de la science, les pesticides
qui sont réputés causer le plus de tort au systéme
nerveux sont les organophosphates, les ferbanes et
les insecticides organochlorés.

* Les enfants peuvent étre exposés aux pesticides
a niveaux plus élevés que les adultes, puisque,
en générale, ils consomment plus de produits
a base de fruits et ceux-ci peuvent avoir été
traités aux pesticides. |l se peut également que
les femmes enceintes consomment des ali-
ments confaminés aux pesticides.

* Les pesticides qu’on utilise dans la maison et
dans la cour peuvent poser un risque de santé
aux enfants. En effet, par rapport aux adultes,
les enfants risquent de se trouver exposés &
des niveaux plus élevés de pesticides aprés le
traitement en raison des plus grandes concen-
trations observées habituellement prés de leurs
aires de jeux3. Dans les milieux agricoles, les



enfants peuvent se trouver exposés au pesti-
cides présents dans |'air suite aux épandages
aériens ou provenant des vétements des par-
ents qui travaillent avec ces pesticides.

* On atrouvé des pesticides dans I'eau de
source et I'eau de puits dans les régions agri-
coles. Une étude de I'Organisation
météorologique mondiale (EPA) menée en
1990, révele que 10,4 % des puits des collec-
tivités rurales contenaient un ou plusieurs pesti-
cides4.

SUBSTANCES AGISSANT SUR
LE SYSTEME HORMONAL

* Certfaines substances chimiques agissant sur le
systtme hormonal peuvent nuire au
développement neurologique et comportemen-
tal>. Les herbicides & action hormonale
comme le 2,4-D et le 2,4,5-T s’utilisent dans la
lutte aux mauvaises herbes et en aménage-
ment forestier. On considére que ces produits
ont une faible toxicité pour les mammiféres,
mais ils sont parfois contaminés aux dioxines et
celles-ci ont une action puissante sur le sys-
téme endocrinien.

*  Une gamme de composés liposolubles tels que
les BPC, le DDT, et certains plastifiants peuvent
nuire aux hormones, notamment la thyréosti-
muline et les hormones sexuelles, lesquelles
sont nécessaires au développement normal du
cerveau et de I'appareil génital.

* les femmes ayant consommé du poisson con-
taminé aux BPC donnent naissance & des
enfants qui affichent de faibles, quoique signifi-
catifs, troubles neurologiques dans leur
développement, & savoir un quotient intel-
lectuel moins élevé et une difficulté de com-
préhension & la lectureé.’.

Que peut-on faire?

Recherches et politiques

Il faut établir des exigences pour tester la toxicité

des métaux, des pesticides et autres produits chim-

iques. Il faut notamment établir des

* fests de neurotoxicité

* tests de foxicité neurologique du développe-
ment

» tests des effets sur le systtme endocrinien

* recherches sur les toxicants prioritaires qui

feraient intervenir un dépistage biologique de
I"exposition et de I'évolution neurologique du
développement chez les nourrissons et les
enfants.

Education aupreés des familles

Il faut mettre sur pied des programmes congus
pour aider les familles & prendre des décisions
éclairées et modifier les habitudes alimentaires
et le mode de vie en vue d’éviter de s’exposer
aux métaux, aux pesticides et aux contaminants
qui agissent sur le systéme hormonal.

Les familles peuvent éviter de s’exposer aux
neurotoxicants en réduisant au minimum |"utili-
sation de solvants et de pesticides & la maison
et en rangeant la peinture et les décapants &
peinture dans la remise ou le garage.
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