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RESUME

Ce rapport technique fait la synthése des connaissances sur les risques a la santé humaine reliés aux
usages du Saint-Laurent dans le secteur d’étude Golfe du Saint-Laurent - Baie des Chaleurs (ZIP

19, 20 et 21). 1l a été congu dans le cadre du programme Zone d'Intervention Prioritaire (ZIP) de

Saint-Laurent Vision 2000.

La consommation d’organismes aquatiques du Saint-Laurent constitue une source importante
d’exposition au mercure et a certains organochlorés pour plusieurs riverains du golfe et de la baie
des Chaleurs. Ainsi, I’imprégnation au mercure des populations du golfe semble plus élevée que
celle de I’ensemble du Québec, tandis que pour les organochlorés, seules les populations de la
Moyenne et de la Basse-Cote-Nord démontrent des charges corporelles plus élevées que la
population générale. Il n’y a présentement aucune évidence que cette imprégnation puisse
provoquer des effets toxiques pour la majorité des individus de ces populations, y compris les

nouveau-nés et les enfants allaités.

I a été démontré que les oeufs d’oiseaux contribuent de fagon beaucoup plus importante que les
autres produits marins & la charge corporelle élevée en organochlorés. La contamination chimique
des poissons, crustacés et mollusques du secteur d’étude étant par ailleurs somme toute peu élevée,

leur consommation est donc considérée sans risque a la santé comparativement aux bénéfices

apportés.

Les principales contraintes reliées & la consommation des mollusques proviennent de la
contamination bactériologique et de la présence d’algues toxiques. La consommation de
mollusques contaminés peut provoquer des troubles digestifs (contamination bactériologique) ou de
graves symptomes d’intoxication pouvant aller jusqu’a la mort (algues toxiques). Plusieurs
secteurs du golfe du Saint-Laurent sont ainsi fermés ou ouverts sous conditions pour la cueillette

des mollusques, notamment en Gaspésie. Il est important de respecter les interdictions lorsqu’elles

sont présentes.

Les niveaux de contaminants chimiques contenus dans les chairs de la sauvagine ne sont pas

suffisamment élevés pour représenter un risque a la santé. En ce qui concerne la viande de phoque,
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il serait préférable de ne pas consommer le foie et de limiter le nombre de repas de muscle a un

repas par semaine (aucune restriction pour la chair de jeune phoque).

La contamination microbiologique et parasitaire des différents organismes comestibles (exception
faite des mollusques) du secteur a I'étude ne représente généralement pas une menace a la santé
humaine. En respectant les mesures d'hygiéne appropriées et en faisant cuire adéquatement la chair

des organismes, il est possible d'éliminer tout risque de contamination.

La pratique d’activités tels la baignade, la planche a voile, le ski nautique et le motomarine est
risquée a plusieurs endroits le long des rives du secteur a I’étude. En effet, puisque certaines
municipalités déversent toujours leurs eaux usées directement dans le golfe, sans traitement, la
présence de germes est a suspecter a ces endroits. La pollution diffuse agricole et les
regroupements d’oiseaux marins peuvent également étre un facteur limitant. A 1’été 1996,
seulement deux plages du golfe étaient inscrites au programme Environnement-Plage du MEF; les
plages Beau-Bassin (Bonaventure) et Haldimand (Gaspé) ont toutes deux obtenu la cote « A », soit
excellente. Les principaux risques reliés & la pratique d'activités aquatiques en eaux contaminées

sont les infections de la peau, de l'oeil, de l'oreille et les troubles gastro-entériques.

En 1995, 90 incidents impliquant des embarcations de types récréative et commerciale (péche) et
ayant nécessité 1’assistance du Centre de sauvetage maritime de la Garde cotiére sont survenus sur
les territoires de la Moyenne et Basse-Cote-Nord et du Bas-Saint-Laurent. Trois personnes sont
décédées lors de ces incidents. Les principales causes d’assistance ont ét¢ les bris mécaniques et les
bateaux désemparés (perte de contrdle du bateau). De fagon générale, les accidents graves en
embarcation récréative sont reliés a I’'usage inadéquat du gilet de sauvetage, a la présence d’alcool
et au manque de formation et de connaissances des plaisanciers. Pour les bateaux de péche, il
semble que les difficultés économiques rencontrées pour certains types de péche soient en partie

responsables des accidents (bateaux moins bien entretenus).

Dans le secteur a 1’étude, les accidents naturels (inondations et glissements de terrains) surviennent
en grande majorité aux abords des cours d’eau tributaires du Saint-Laurent. Plusieurs événements
ayant entrainé des dégats matériels importants ainsi que des atteintes a la santé (blessures, pertes de

vie) y ont d’ailleurs été recensés au cours des derniéres années. Par ailleurs, en regard des risques
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technologiques, I’importance du transport de matiéres dangereuses sur les eaux du golfe représente
un risque potentiel pour la santé. Toutefois, les accidents (en majorité des déversements) se
produisent le plus souvent au niveau des installations portuaires et ont généralement peu d’impact

sur la santé humaine.

Ainsi, il est maintenant clair que I’insalubrité des eaux a plusieurs endroits sur les rives du golfe du
Saint-Laurent et de la baie des Chaleurs nuit & la récréation et a la collecte de mollusques. De plus,
il existe toujours une certaine incertitude au sujet de l'envergure de la menace que constitue la
contamination chimique des organismes pour la santé humaine. Par conséquent, la seule solution
efficace a long terme consiste a poursuivre les efforts de dépollution afin de recouvrer le plein

bénéfice pour la santé des divers usages possibles du Saint-Laurent.
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AVANT-PROPOS

Saint-Laurent Vision 2000 est un plan d'action pour la sauvegarde et la protection du Saint-Laurent
et de ses principaux cours d’eau tributaires qui vise a redonner l'usage de ces plans d'eau aux
citoyens et citoyennes dans une perspective de développement durable. Tout en poursuivant le
travail accompli de 1988 & 1993 dans le cadre du Plan d'Action Saint-Laurent (PASL), ce plan
d'action d'une durée de cing ans (1993-1998) met l'accent sur la prévention de la pollution et la
conservation de I'écosystéme du Saint-Laurent en favorisant des interventions qui s'inscrivent dans

une approche globale de la gestion de I'environnement.

Saint-Laurent Vision 2000 est le résultat d'un exercice de concertation et d’harmonisation entre
plusieurs ministéres fédéraux et provinciaux. Pour atteindre ses objectifs, ce plan d'action compte
sur la coopération active de partenaires du secteur privé, des universités, des groupes environne-
mentaux, des centres de recherche et des organismes du milieu. Aux volets protection et restaura-
tion de l'environnement mis de 'avant dans le PASL, Saint-Laurent Vision 2000 en ajoute de
nouveaux comme la biodiversité, l'assainissement agricole, l'implication communautaire, I'aide a la

prise de décision et la santé.

Le territoire visé par Saint-Laurent Vision 2000 englobe toute la section québécoise du fleuve entre
Cornwall et I'fle d'Orléans, les estuaires moyen et maritime, le golfe du Saint-Laurent et certains
cours d’eau tributaires, soit les riviéres L'Assomption, Boyer, Chaudiére, Richelieu, Saguenay,
Saint-Maurice et Yamaska. En raison de sa vaste étendue et de sa grande hétérogénéité, le Saint-
Laurent a été divisé en 23 zones d'intervention prioritaire (ZIP). Ces zones ont été délimitées en
fonction des régions biogéographiques (Ghanimé ez al. 1990), du régime hydrologique (Frenette et
al. 1989), de I'importance des ressources biologiques a conserver (Langlois et Lapierre 1989), des
caractéristiques socio-économiques et des possibilités éventuelles de restauration (Roy 1989). Les
23 ZIP forment 13 secteurs d'étude (Figure 1) a l'intérieur desquels on cherche a favoriser, a

I'échelle locale, la concertation des intervenants pour la restauration du Saint-Laurent, sa protection

et I'harmonisation des usages.
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Figure 1 : Secteurs d'étude du programme Zones d'intervention prioritaire (ZIP)
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Le programme des Zones d'intervention prioritaire (ZIP) est une composante du volet implication
communautaire du plan Saint-Laurent Vision 2000. Ce programme est un moyen concret
d'implication de tous les partenaires en vue de mettre en oeuvre des mesures de réhabilitation du
Saint-Laurent. Il comporte trois grandes étapes, soit I'élaboration d'un bilan régional sur I'état du
Saint-Laurent dans divers secteurs d'étude, la consultation auprés des partenaires riverains pour

l'identification de priorités d'intervention et I'élaboration d'un plan d'action de réhabilitation

écologique.

Le bilan régional est établi a partir d'une synthése de quatre rapports techniques portant sur les
aspects biologiques, physico-chimiques, socio-économiques et santé humaine du secteur étudié.
Les trois premiers rapports sont préparés par le Centre Saint-Laurent d'Environnement Canada et
leurs partenaires, tandis que la synthése des aspects de la santé humaine est réalisée en collaboration
par Santé Canada, le ministére de la Santé et des Services sociaux du Québec et les Directions de
santé publique. Tous ces documents sont produits avec la participation des partenaires fédéraux et

provinciaux du plan Saint-Laurent Vision 2000.

A l'origine du programme ZIP, la synthése des informations concernant les aspects santé des usages
du Saint-Laurent n'était pas compilée sous forme de rapport technique. Cette synthese sur les
aspects santé s’est ajoutée aux trois autres rapports techniques a 'automne 1995, suite aux
préoccupations exprimées par la population face aux risques que représentent ces usages pour la

santé.
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INTRODUCTION 1

1. INTRODUCTION

Porte d'un continent, le Saint-Laurent a, pendant des siécles, gouverné la vie de millions de
personnes qui ont su tirer profit de ses richesses, tant en approvisionnement en eau et en nourriture,
qu'en support aux activités économiques et récréatives. Cependant, [’urbanisation,
I’industrialisation et les activités agricoles ont grandement contribué a la détérioration de la qualité
de ses eaux. Depuis quelques années toutefois, les Québécois constatent les résultats des multiples
efforts réalisés pour le réhabiliter, et on remarque en effet un retour au Saint-Laurent pour la
pratique de certaines activités. Malgré tout, plusieurs le considérent encore avec méfiance. Le
temps est donc maintenant venu de faire le point sur la situation, c'est-a-dire de préciser les
risques*' 4 la santé humaine inhérents aux différents usages du Saint-Laurent et de les mettre en

perspective avec les bénéfices reliés a ces usages.

Le volet santé du plan Saint-Laurent Vision 2000 a pour objectif d'étudier les relations entre le
Saint-Laurent et la santé, et de mettre en oeuvre des mesures pour la protection et la promotion de
la santé des populations riveraines et des utilisateurs des ressources du Saint-Laurent. Plusieurs
projets ont été amorcés pour atteindre cet objectif, parmi lesquels on compte la réalisation de bilans
santé. Ce genre de bilan dresse la synthése des connaissances sur les risques et bénéfices a la santé
publique reliés aux divers usages du Saint-Laurent, et ce, pour chacun des secteurs d'étude du

programme Zones d’intervention prioritaire (ZIP).

Le présent rapport couvre le secteur d’étude Golfe du Saint-Laurent - Baie des Chaleurs (ZIP 19, 20
et 21). L'objectif visé est de permettre aux divers utilisateurs du Saint-Laurent, que ce soit les
pécheurs, les chasseurs, les baigneurs, les plaisanciers et toute la population riveraine, de mieux

connaitre les risques a la santé associés a I’utilisation de ces eaux.

Pour ce faire, le chapitre 2 décrit briévement le contexte régional dans lequel s'inscrit le bilan. Le
chapitre 3 vise a fournir quelques notions de base sur certaines caractéristiques des contaminants*
intéressant les professionnels de la santé, ainsi que sur la fagon dont ces derniers s’y prennent pour

Y

étudier les relations entre une exposition* a ces contaminants et les effets sur la santé. Les

' Ce symbole référe le lecteur au glossaire, placé en annexe, pour la définition des mots techniques.
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connaissances actuelles sur les risques attribuables a la consommation d'aliments provenant du
golfe et de la baie des Chaleurs (poissons, crustacés, mollusques, ceufs d’oiseaux marins, sauvagine,
phoque, algues marines) sont traitées au chapitre 4. Le chapitre 5 concerne les risque & la santé
reliés & la pratique d'activités récréatives et commerciales (sous les aspects contamination et
sécurité). Bien qu'ils ne soient pas considérés comme un usage direct du Saint-Laurent, les
accidents environnementaux (naturels et technologiques), parce qu’ils peuvent également
représenter une menace pour la sécurité des populations riveraines, sont traités au chapitre 6. Le
chapitre 7 fera le point sur les connaissances actuelles quant au lien possible entre I'utilisation des
ressources du Saint-Laurent et certains problémes de santé. Finalement, le chapitre 8 présente le
bilan des connaissances sur les risques a la santé associés aux divers usages du Saint-Laurent dans

la région du golfe du Saint-Laurent et de la baie des Chaleurs.

Santé Canada et le ministére de la Santé et des Services sociaux du Québec (MSSS) sont responsa-
bles du volet sant¢ du plan Saint-Laurent Vision 2000. Ces organismes gouvernementaux
coordonnent la production des bilans santé. De plus, les directions de santé publique (DSP)
participent a la réalisation des bilans en transmettant a I'équipe de rédaction une partie des
informations nécessaires a la production de ceux-ci et en effectuant leur validation. Ces partenaires
privilégiés ont aussi le mandat de présenter le contenu du rapport lors des consultations publiques
prévues au programme ZIP. Les DSP ont récemment réalisé des profils régionaux de santé
environnementale des communautés riveraines du Saint-Laurent. Ces documents sont l'une des

sources de base pour la rédaction des bilans santé.

La réalisation du présent document a nécessité l'analyse d'informations provenant de tous les
domaines, et l'implication de plusieurs partenaires a été essentielle a la rédaction de ce chapitre. Le
Centre Saint-Laurent (CSL) est 'un de ces partenaires. Dans I'élaboration des rapports techniques
sur les aspects biologiques, physico-chimiques et socio-économiques, le CSL a dii compiler des
informations sur la péche, la chasse, la baignade, la contamination des organismes aquatiques et du
gibier, la qualité de l'eau, les activités nautiques, socio-économiques et autres. Ces rapports ont été
une source d’information importante pour 'évaluation des risques a la santé associés aux usages du

Saint-Laurent. Le lecteur sera d'ailleurs fréquemment référé a ces documents.
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Le ministére de I'Environnement et de la Faune du Québec (MEF) et le ministére des Péches et des
Océans du Canada (MPO) sont les autres partenaires officiels dans la réalisation des bilans santé.
Sans la contribution de ces organismes gouvernementaux, les rapports synthése n'auraient pu étre

réalisés.

Finalement, le lecteur est invité a prendre note que 1’objectif du présent projet n’est pas de générer
de nouvelles données et d’effectuer ’analyse* de risque a la santé humaine des différents sujets
abordés, mais bien de dresser le bilan des études disponibles sur chacun de ces sujets. Les données
et analyses de risque contenues dans ces études ont toutefois été actualisées a chaque fois que de
nouvelles informations devenaient disponibles. Cette derniére tiche s’est effectuée en collaboration
avec des experts reconnus dans chaque domaine. De plus, seuls les impacts sur la santé humaine
reliés aux différents usages du Saint-Laurent sont traités ici. Bien qu'ils soient tous aussi importants
et le plus souvent intimement liés, les impacts environnementaux ne sont pas abordés. Nous
référons le lecteur intéressé a ces aspects aux trois autres rapports techniques produits par le Centre

Saint-Laurent (Environnement Canada) et I’Institut Maurice-Lamontagne (MPO).



4 LE CONTEXTE REGIONALE

2. LE CONTEXTE REGIONAL

Le secteur d’étude Golfe du Saint-Laurent - Baie des Chaleurs couvre une superficie d’environ
31 726 km? et borde le golfe du Saint-Laurent, qui est considéré comme une mer intérieure avec
une superficie de 195 000 km? (Bibeault e al. 1997). Ce secteur d’étude comprend les territoires
de la Moyenne-Cdte-Nord (de Baie-Trinité a Natashquan incluant 1’ile d’ Anticosti) (Figure 2), de la
Basse-Cote-Nord (de Cote-Nord-du-Golfe-Saint-Laurent a4 Blanc-Sablon) (Figure 3), de la
Gaspésie-Nord (de Capucins a Gaspé) et de la Gaspésie-Sud - Baie des Chaleurs (de Percé a
Matapédia) (Figure 4) et finalement des fles-de-la-Madeleine (Figure 5).

En 1991, prés de 147 000 habitants vivaient sur ce territoire, répartis dans 72 municipalités et six
réserves indiennes (Bibeault et al. 1997). Par territoire, les municipalités les plus populeuses
étaient Sept-iles (24 848 habitants) et Havre-Saint-Pierre (3 502 hab.) sur la Moyenne-Cote-Nord,
Cote-Nord-du-Golfe-du-Saint-Laurent (2 756 hab.) et Blanc-Sablon (1 211 hab.) sur la Basse-Cote-
Nord, Gaspé (16 402 hab.) et Sainte-Anne-des-Monts (5 652 hab.) dans la Gaspésie-Nord, Percé
(4 028 hab.) et New Richmond (4 012 hab.) sur la Gaspésie-Sud - Baie des Chaleurs et Fatima
(3 106 hab.) et L’Etang-du-Nord (3 044 hab.) aux Iles-de-la-Madeleine.

Le tableau 1 présente la répartition de la population active selon le secteur d’emploi, ainsi que les

affectations du territoire des régions comprises dans le secteur d’étude.

Tableau 1 : Répartition de la population active par secteur d'emploi et principales affectations
du territoire pour le secteur d’étude Golfe du Saint-Laurent - Baie des Chaleurs.

Céte-Nord Gaspésie-fles-de-la-Madeleine
Secteur d’emploi (%)
Primaire 16 11
Secondaire 19 17
Tertiaire 65 72
Affectation du territoire (%)
Urbaine 1
Rurale 8
Conservation 37
Forestiére 51
Récréative 2
Réserve indienne 0,5
Autres 0,5

Source : Bibeault et al. 1997

Deux directions de santé publique (DSP) ont le mandat d’assurer la protection, la prévention et la
promotion de la santé sur le territoire a I’étude. 1l s’agit des DSP Céte-Nord et Gaspésie-les-de-la-

Madeleine (voir figures 2 a 5).
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3. NOTIONS GENERALES SUR LES RISQUES A LA SANTE RELIES
AUX CONTAMINANTS

Ce chapitre vise a fournir des notions de base en santé environnementale. Ces notions devraient
permettre une meilleure compréhension des risques a la santé reliés a la présence de contaminants
dans le Saint-Laurent. Ainsi, il décrit certaines caractéristiques des contaminants présents dans le
Saint-Laurent qui intéressent les professionnels de la santé, explique comment une personne peut
étre exposée a ces contaminants, et présente la démarche effectuée afin d'établir une relation
possible entre une exposition a ces contaminants et des effets sur la santé. Sa structure et son
contenu sont inspirés de la version préliminaire d'un document produit pour la région des Grands

Lacs par Santé Canada (1994).

3.1 CARACTERISTIQUES DES CONTAMINANTS

Dans le Saint-Laurent, deux types de contaminants peuvent étre préoccupants pour la santé

humaine : les produits chimiques et les micro-organismes*.
3.1.1 PRODUITS CHIMIQUES

Au niveau du Saint-Laurent, les sources de produits chimiques sont multiples. Certaines sont
ponctuelles, telles que les effluents d'eaux usées d'une usine, d'autres sont par contre plus diffuses,
telles que 'apport de pesticides par le lessivage* des terres agricoles ou la déposition des substances
chimiques atmosphériques. De plus, indépendamment des sources d'origine humaine, I'eau du
Saint-Laurent contient une proportion de certains produits chimiques qui sont d'origine naturelle
(ex. : arsenic, fer). L'importance relative de ces diverses sources est décrite pour chaque secteur
d’étude du programme ZIP dans les rapports techniques sur les aspects physiques et chimiques de

I'eau et des sédiments*.

Une fois introduit dans I'environnement, un produit chimique toxique peut se retrouver et circuler
entre différents éléments de I'écosystéme* du Saint-Laurent, soit l'eau, les sédiments et les

organismes vivants. Il peut étre ainsi transporté sur de longs parcours par les courants ou dans les
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organismes qui ’auraient absorbé. Par exemple, les BPC rejetés au Saint-Laurent s'associent en
grande partie aux particules fines présentes dans l'eau, qui peuvent demeurer en suspension et
parcourir avec le courant de grandes distances avant de se déposer et parfois se remettre a nouveau
en suspension. Des organismes aquatiques peuvent ingérer et accumuler de ces particules

contaminées lors de leur consommation d'eau ou de nourriture.

Certains produits chimiques ne persistent pas longtemps dans l'environnement du Saint-Laurent
parce que des processus naturels physiques, chimiques ou biologiques les transforment en des
substances le plus souvent peu ou pas toxiques. Par contre, pour d'autres produits chimiques, les
processus de dégradation ou de transformation en des substances inoffensives sont trés lents. Par
exemple, le DDT et les BPC, produits trés utilisés a I'époque de l'aprés-guerre et qui ont été
interdits ou assujettis a une réglementation rigoureuse pendant les années 1970-1980, sont toujours

présents dans I'environnement, y compris dans I'écosystéme du Saint-Laurent.

Lorsque absorbés ou ingérés par un organisme vivant, les produits* chimiques persistants ont
tendance a demeurer dans l'organisme. Par conséquent, ils s'accumulent peu a peu dans certains
tissus. A cause de ce phénoméne - appelé bioaccumulation - la concentration d’un contaminant
persistant peut étre beaucoup plus élevée dans certains organismes du Saint-Laurent qu’elle ne I’est
dans le milieu dans lequel ils vivent (eaux, sédiments). En outre, la quantité totale d'un
contaminant dans un organisme, soit la charge* corporelle, peut avec le temps devenir suffisante
pour provoquer des effets toxiques. Cependant, pour atteindre cette charge corporelle critique, la
concentration du contaminant dans les aliments ingérés et la quantité d’aliments contaminés ingérée
doivent étre suffisamment élevées. Les contaminants présents dans un organisme peuvent
également étre transférés a un autre par le biais de la chaine* alimentaire. Ce dernier peut
accumuler alors une charge corporelle plus élevée que l'organisme dont il se nourrit s’il en
consomme de grandes quantités et s’il élimine le contaminant plus lentement que lui. Ce
phénomeéne est appelé bioamplification. Conséquemment, plus un organisme est élevé dans la
chaine alimentaire, plus sa charge en contaminants persistants risque d'étre élevée. La
contamination des différentes espéces du Saint-Laurent est décrite pour chaque secteur d’étude dans

le rapport technique sur les communautés biologiques.



NOTIONS GENERALES SUR LES RISQUES A LA SANTE RELIES AUX CONTAMINANTS 11

3.1.2 MICRO-ORGANISMES

Les micro-organismes sont des organismes vivants faisant partie de l'environnement naturel. Il en
existe dans l'air, l'eau, le sol et la nourriture et méme dans l'organisme humain, qui est
naturellement 1'h6te de plusieurs d'entre eux. La plupart des micro-organismes sont inoffensifs et
méme bénéfiques pour I'humain. Cependant, dans certaines conditions, certains peuvent porter
atteinte a la santé, et méme étre mortels. On retrouve dans le Saint-Laurent certains types de micro-
organismes pathogénes* dont des bactéries* (ex. : Salmonella sp., Aeromonas sp.), des virus* (ex. :
virus de Norwalk, Coxsackie) et des protozoaires* (ex. : Giardia sp., Cryptosporidium sp.)
(Payment er al. 1982; Payment 1992). D'autre part, les toxines produites par certaines algues
microscopiques peuvent s'accumuler dans des mollusques bivalves et persister méme aprés la
cuisson de ces demniers, les rendant potentiellement dangereux pour la santé humaine (SBSC

1992a).

Les micro-organismes présents dans l'environnement aquatique et susceptibles d'affecter la santé
humaine sont habituellement d'origine humaine ou animale. Ceux résultant de I'activité humaine
proviennent principalement des eaux usées non ou partiellement traitées des municipalités et des
industries, ainsi que de la pollution agricole (infiltration souterraine ou ruissellement de fumiers
mal entreposés ou épandus de fagon inadéquate). Pour chaque secteur d'étude du programme ZIP,
les rapports techniques sur les aspects physiques et chimiques de l'eau et des sédiments apportent

des précisions sur ces diverses sources.

La présence d’une source de contamination microbiologique entraine principalement un probléme
de pollution local. Néanmoins, certains micro-organismes présents dans le Saint-Laurent peuvent
étre transportés sur une certaine distance. Ainsi, par exemple, la contamination bactérienne
provenant de I'ensemble des eaux usées de la région montréalaise est perceptible au centre et au
nord du fleuve jusqu'a la hauteur de Tracy (distance d’environ 100 km) (MENVIQ 1993); autre
exemple, des goélands porteurs de micro-organismes pathogénes issus des eaux usées d'un
émissaire peuvent potentiellement, par leurs déjections, contaminer l'eau de plusieurs plages

(Lévesque et al. 1993).
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Contrairement aux produits chimiques, les micro-organismes ne sont généralement pas trés
persistants dans I'environnement et meurent en absence d'un milieu favorable a leur reproduction.
Certains micro-organismes pathogénes retrouvés dans le Saint-Laurent s'avérent cependant tres
persistants. Par exemple, les kystes des protozoaires Giardia sp. et Cryptosporidium sp. peuvent
survivre plusieurs mois dans I'environnement en plus d’étre résistants a la chloration lors de la
désinfection de 1’eau potable (Wallis ef al. 1990 cité dans Thibault et al. 1995; Madore et al. 1987
cité dans Payment ez al. 1995).

3.2 USAGES POUVANT ENTRAINER UNE EXPOSITION AUX CONTAMINANTS
CHIMIQUES ET MICROBIOLOGIQUES

Pour que des contaminants chimiques ou microbiologiques du Saint-Laurent affectent 1’étre
humain, ils doivent d’abord étre absorbés par son organisme. Cette absorption implique
nécessairement une exposition. L'exposition aux contaminants du Saint-Laurent est possible

principalement par :

e la voie orale (bouche) : par l'ingestion d'eau, de poisson ou autres produits comestibles du
Saint-Laurent ou ingestion par inadvertance de sol contaminé (enfant jouant dans le sable

sur une plage);

e la voie cutanée (peau) : par contact de la peau et des muqueuses avec l'eau ou les
sédiments lors de la pratique d'activités aquatiques (baignade, planche a voile, etc.), ou
lors de l'utilisation domestique de I'eau.

Par conséquent, trois types d'usages peuvent entrainer une exposition de la population générale aux

différents contaminants du Saint-Laurent :

e la consommation d’aliments (poissons, mollusques, crustacés, sauvagine, mammiféres
marins et autres) provenant de l'écosystéme du Saint-Laurent (sauvagine, amphibiens,
mammiféres marins, etc.);

e la consommation d'eau potable?;

e la pratique d'activités récréatives de contact direct avec l'eau (baignade, planche a voile,
etc.).

2 La consommation d'eau potable ne constituant pas un usage du golfe, cet aspect ne sera pas abordé.
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3.3 KETUDE DES RELATIONS POSSIBLES ENTRE L'EXPOSITION AUX CONTAMINANTS
ET LES EFFETS SUR LA SANTE

3.3.1 CONTAMINANTS CHIMIQUES

3.3.1.1 Evaluation de I'exposition

Pour déterminer s'il y a effectivement un probléme relié a I'exposition a une substance dans un
environnement donné, il faut connaitre quelles sont les personnes exposées, et surtout, dans quelle
mesure elles le sont. Cette estimation de la dose* d'exposition est en fait la sommation des
quantités auxquelles une personne est exposée par différentes voies d'exposition (orale, cutanée et
pulmonaire). Il est donc nécessaire de préciser la fréquence et la durée du contact avec les éléments

contaminés et la concentration de la substance dans ces éléments (ex. : poisson).

Cependant, le fait d'étre exposé a un contaminant chimique ne conduit pas nécessairement a
l'absorption de ce demier par l'organisme humain. Le systéme digestif, la peau et les poumons
peuvent constituer des barriéres dont l'efficacité varie en fonction de la substance en présence et de
sa concentration. Ainsi, pour plusieurs substances, une meilleure évaluation de l'exposition peut
étre établie par la connaissance de la dose absorbée par l'organisme, appelée dose interne (les
termes « charge corporelle » ou « imprégnation » sont également utilisés). La dose interne est
nécessairement en relation plus directe avec les effets toxiques que la dose d'exposition externe et
présente en outre |'avantage de considérer toutes les voies et sources d’exposition (nourriture,
produits domestiques, produits utilisés au travail, etc.). Par contre, elle ne permet pas de faire de
distinction entre ces différentes voies et sources, et une certaine expertise est nécessaire a une bonne

interprétation de ces résultats.

La dose interne est généralement estimée par la mesure de la substance ou de I'un de ses sous-
produits dans un milieu biologique (sang, cheveux, urine, lait maternel). La mesure d'un marqueur
d’un effet biologique précoce, c’est-a-dire d’un effet réversible ou d’un effet n’entrainant pas de
déficit fonctionnel important, peut également renseigner sur l'intensité de I'exposition interne aux

contaminants. Par contre, la liste des marqueurs disponibles est trés limitée.
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3.3.1.2 Réactions de I'organisme aux substances toxiques

Une fois absorbé, le contaminant chimique se retrouve dans la circulation sanguine et peut alors
étre distribué dans tout l'organisme. Cependant, tous les organes ne sont pas touchés de la méme
fagon, et certains sont plus sensibles a ses effets toxiques. Au cours de son séjour dans I'organisme,
le contaminant peut étre transformé ou dégradé, notamment par le foie, pour éventuellement étre
excrété, principalement dans l'urine ou la bile. Un contaminant qui résiste aux processus
métaboliques du foie, ou qui est peu éliminé par les reins, est emmagasiné dans le corps au niveau
des organes tels que le foie, les reins, les tissus osseux ou le cerveau, ou encore dans les graisses.
Certains contaminants peuvent ainsi étre transférés dans le lait maternel (dont la teneur en matiére
grasse est élevée), ce qui peut constituer alors une voie* d'exposition importante pour les enfants
allaités. Parfois, ce sont les sous-produits transformés par l'organisme qui sont responsables des
effets toxiques; certains de ces sous-produits peuvent également étre emmagasinés. La charge
corporelle d'un individu peut ainsi augmenter au fur et & mesure qu'il vieillit et, aprés plusieurs

années, atteindre un niveau suffisant pour produire des effets toxiques.

Pour une exposition chronique, lorsque 1’exposition quotidienne est suffisante, le temps entre la
premiére exposition a une substance toxique et le début de l'apparition des effets toxiques est appelé
temps* de latence. Certains types de cancer* pouvant étre causés par des contaminants ou par

d'autres facteurs ont une période de latence pouvant atteindre trente ans.
3.3.1.3 Relation entre I'exposition et les effets toxiques

A) Principaux facteurs influencant cette relation

La relation entre la quantité ou la dose de produits chimiques a laquelle une population est exposée
et le pourcentage d'individus de cette population présentant un effet toxique est appelée “relation*
dose-réponse”. Régle générale, l'incidence d’un effet indésirable dans la population augmente en
fonction de la dose d'exposition. Les principaux facteurs influencant cette relation sont la

concentration du contaminant, sa toxicité*, la durée d'exposition a ce contaminant (minutes, heures,
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jours, années) et la susceptibilité de chaque individu du groupe aux effets toxiques du contaminant
(ex. : maladie, prédisposition génétique). L’absorption de la substance pouvant différer en fonction
de la voie d'exposition (orale, cutanée, pulmonaire), cette derniére peut également influencer cette

relation.

La toxicité ou la capacité des substances toxiques a provoquer des effets toxiques varie grandement
d'une substance a une autre. Ainsi, pour certaines substances, les quantités absorbées doivent étre
importantes, tandis que pour d'autres, de trés petites quantités peuvent causer la maladie ou méme
provoquer la mort presque instantanément. Certains contaminants du Saint-Laurent sont considérés
comme potentiellement trés toxiques, mais les quantités auxquelles les gens sont exposés sont si
faibles qu'elles ne peuvent provoquer d'effets toxiques & court terme. Par conséquent, ce qui
préoccupe le plus les chercheurs est de savoir si une exposition a long terme a ces faibles doses peut
entrainer des effets néfastes pour la santé et, dans l'affirmative, & partir de quelles doses les effets

néfastes sont observés.
B) Utilité de la relation dose-réponse

Comme chaque individu réagit différemment a l'exposition 2 un contaminant donné, il est
malheureusement impossible d‘utiliser la relation dose-réponse pour établir exactement quand un
effet sur Ia santé va effectivement se concrétiser pour une personne en particulier. Cette relation
permet plut6t de définir la probabilité ou le risque de développer un effet spécifique pour I'ensemble
d'une population. Ainsi, plus la dose augmente, plus la probabilité ou le risque pour tout individu

de développer une réponse au contaminant augmente.

Pour la plupart des contaminants étudiés, sous une certaine dose, aucun effet néfaste ne peut étre
observé. On dit alors qu'il existe un seuil dans la relation dose-réponse. Pour ces contaminants, la

connaissance de ce seuil permet d'établir des limites tolérables d'exposition.

Cependant, en ce qui a trait a certaines substances cancérigénes*, compte tenu des connaissances
actuelles sur le développement du cancer, ces substances sont généralement considérées comme
n'ayant pas de seuil ou de seuil inconnu. Les limites tolérables d'exposition pour ces substances

sont donc plutdt basées sur un niveau de risque socialement acceptable. La plupart des
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organisations faisant autorité en matiére de santé publique considérent comme niveau de risque*
acceptable pour la population, la dose qui correspond a un excés de risque de cancer variant de
1 sur 100 000 a 1 sur 1 000 000. Par exemple, dans le premier cas, ceci impliquerait un cas de
cancer supplémentaire pour une exposition pendant toute leur vie de 100 000 personnes. Le

concept de risque acceptable est abordé plus loin.

Dans ce contexte, la limite tolérable d'exposition est la dose d'un produit a laquelle un individu peut
étre exposé (par inhalation, contact ou ingestion) quotidiennement pendant sa vie entiére, sans
inconvénient prévisible pour sa santé (substance non cancérigéne), ou celle impliquant un niveau de
risque socialement acceptable (substance cancérigéne), sur la base des connaissances actuelles.
Une limite tolérable d'exposition est généralement exprimée en milligramme de produit par
kilogramme de poids corporel par jour (mg/kg/jr). Lorsque les données disponibles le permettent,
la limite admissible d'exposition peut étre également exprimée en fonction d'une exposition interne.
Il sera alors question de la "valeur de référence", soit la concentration maximale "sans risque” d'un

contaminant dans un milieu biologique humain.

Afin d'assurer une meilleure protection de la population, les scientifiques calculent ensuite a partir
des limites tolérables d'exposition les concentrations maximales acceptables (CMA¥*)® dans les
différents milieux d'exposition concemnés (ex. : poisson, gibier). Les CMA sont calculées en
fonction du poids corporel moyen des gens exposés et de leur degré moyen d'exposition a ces
vecteurs (ex. : consommation journaliére de poisson). Des expositions a des niveaux de
contaminants inférieurs aux CMA sont ainsi considérées comme sans effet prévisible ou

comportant un niveau de risque acceptable pour la santé.
C) Etude de la relation dose-réponse chez I'humain

Les rapports* cliniques, les études épidémiologiques et les études toxicologiques animales sont les

principales sources d’information permettant une meilleure compréhension de la relation dose-

réponse chez I’humain.

3 Le terme de CMA est généralement réservé pour l'eau potable. Pour ce qui est du poisson et des autres produits
comestibles du fleuve, la notion de CMA est généralement désignée par le terme “directive* administrative”.
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Rapports cliniques

Les rapports cliniques sont des rapports médicaux sur les symptomes*, les méthodes
diagnostiques* et le traitement de personnes présentant des problémes de santé suite & une
exposition a un contaminant. Bien que visant essentiellement 1'amélioration du diagnostic et des
traitements, les informations qu'on y retrouve peuvent étre trés utiles a la détermination des effets
toxiques, du devenir et de I'élimination d'une substance chez I'hnumain. Cependant, compte tenu de
la difficulté d'établir un rapport entre un probléme de santé et un contaminant précis, ces rapports

sont relativement rares et traitent presque exclusivement d’expositions a de fortes doses.

Etudes épidémiologiques

Sources : Jenicek et Cléroux 1982; Hennekens and Buring 1987

Une étude épidémiologique vise a déterminer les facteurs a ’origine de la distribution d’une
maladie donnée au sein d’une population. Il existe plusieurs types d'études épidémiologiques.
Toutes sont cependant basées sur un méme principe, soit la comparaison de deux groupes
semblables de personnes, I'un exposé a un "facteur" de la maladie, 'autre ne I'étant pas. Il s'agit
alors de définir si la probabilité de développer cette maladie en présence de ce facteur d'exposition
est accrue. Méme lorsqu’elles sont soigneusement congues, les résultats des études
épidémiologiques peuvent étre délicats a interpréter. D’abord, la validité de 1’étude doit étre
examinée afin d’identifier d’autres facteurs qui pourraient expliquer I’association statistique entre le
facteur d’exposition et la maladie. Un jugement doit étre ensuite porté a savoir si ['association
statistique démontrée représente bien une relation de cause a effet entre l'exposition et la maladie.
En outre, en ce qui a trait aux effets des contaminants environnementaux, il est généralement trés
difficile d'établir une relation dose-réponse uniquement a partir de ces études : elles ne sont pas
assez nombreuses, impliquent le plus souvent des expositions relativement élevées en milieu de
travail et la quantification de l'exposition et de la réponse est plutét imprécise. Ces études

permettent toutefois de réduire I’incertitude reliée a I’extrapolation de I’animal a I’humain.
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Etudes toxicologiques animales

Le seuil d’apparition d’un effet toxique associé a un contaminant est généralement extrapolé & partir
des résultats d’études réalisées sur I’animal. En effet, contrairement aux études épidémiologiques,
les études toxicologiques conduites sur l'animal permettent de contrbler et de quantifier avec
précision l'exposition et la réponse. Cependant, étant réalisées sur des animaux, elles ne fournissent
qu'une information indirecte sur les effets toxiques possibles chez les humains. De plus, afin de
détecter des différences statistiquement significatives entre un nombre restreint* d’animaux exposés
et non exposés, on doit soumettre les animaux de laboratoire & de fortes doses de produits toxiques.
Ainsi, pour établir une limite d'exposition acceptable pour I'humain reli€ée & une exposition
chronique, i.e. a long terme, une extrapolation des fortes aux faibles doses doit étre effectuée, en
plus de l'extrapolation de l'animal a I'hnumain. Malgré I'existence de ressemblances sur le plan
biologique entre les animaux et les étres humains, l'extrapolation de 'animal a 'humain est limitée
par plusieurs facteurs, notamment des différences dans les conditions d'exposition et des différences
de sensibilité entre I'humain et 'animal. Une réduction considérable de la marge d'incertitude reliée
a ces différences de sensibilité peut toutefois étre envisagée avec l'utilisation de nouveaux modéles

qui simulent de fagon beaucoup plus précise la réponse physiologique de I'humain (Carrier 1991).

Les études d'observation sur la faune (animaux exposés dans leur habitat naturel) comportent
également des limitations similaires reliées a I'extrapolation de l'animal & I'humain. De plus, elles
ne permettent pas une caractérisation précise de l'exposition et de ses effets. Cependant, leurs
conclusions peuvent parfois permettre I'élaboration d'hypothéses en ce qui a trait aux effets toxiques

chez I'étre humain.
3.3.1.4 Notion de groupes a risque
Il existe au sein des populations des personnes plus sensibles que d'autres aux agressions des

contaminants de I'environnement. D'autre part, certains groupes peuvent étre sujets a une plus forte

exposition. L'ensemble de ces personnes appartient a des groupes bien définis appelés “groupes a

*  Vérifier une incidence inférieure 4 1 p. cent est pratiquement et économiquement difficile. Par exemple, pour
détecter une incidence de 171000, il faut au moins 1000 sujets exposés a chaque dose.
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risque”. Les femmes enceintes, les nourrissons et les personnes hypersensibles® sont des exemples
de groupes a risque. Les populations pratiquant intensivement certaines activités reliées au Saint-
Laurent peuvent, en théorie du moins, constituer des groupes a risque. Les limites tolérables

d'exposition visent aussi a protéger ces groupes.

3.3.1.5 Caractérisation du risque

A) Description de la démarche

Les scientifiques estiment le risque pour chaque contaminant en comparant la dose interne ou la
dose* estimée d'exposition avec les données disponibles sur la relation dose-réponse provenant des
études ci-haut mentionnées. En plus de déterminer la probabilité d'apparition d'effets indésirables
sur la santé a la suite d'une exposition donnée, ils doivent aussi porter un jugement de valeur sur
I'information disponible en effectuant une analyse compléte des sources d'incertitude (voir section
suivante). Cette évaluation peut conduire a des recommandations de limites tolérables d'exposition,
de valeurs de référence et de concentrations maximales acceptables dans les différents vecteurs

d'exposition concernés, ainsi que des mesures préventives a prendre pour gérer le risque.
B) Incertitudes reliées a I'analyse du risque

Malgré le raffinement des méthodes analytiques et des modeles mathématiques, l'information
scientifique reliée a I'analyse du risque est encore souvent incertaine ou incompléte. Les principales

incertitudes proviennent du fait que :

e Les données épidémiologiques concermnant plusieurs contaminants sont souvent
imprécises, rares ou méme inexistantes;

e Méme dans les meilleures études épidémiologiques, il existe des sources d'erreur qui
peuvent affecter I'estimation du risque, surtout pour de faibles doses d’exposition;

5 Personnes présentant une sensibilité inhabituelie 2 des concentrations peu élevées de produits chimiques et autres
substances présentes dans leur environnement (intérieur et extérieur).
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e L'extrapolation 4 I'étre humain des résultats obtenus chez les animaux est limitée par
plusieurs facteurs, dont le manque de connaissances relativement au métabolisme et au
mécanisme d’action chez I’humain de plusieurs contaminants;

¢ On dispose de peu d'informations reliées aux effets a long terme de I'exposition & certains
contaminants;

e Les études toxicologiques évaluent habituellement les effets d'un seul produit a la fois et
ne tiennent pas compte du fait que I'humain est exposé simultanément a une multitude de
produits;

e Certains individus sont plus sensibles que d'autres;

e L'exposition totale d'une population & un composé peut étre extrémement difficile a
quantifier en raison de différences individuelles reliées a la diéte, a 1'age, aux habitudes de
vie, efc.;

e Plusieurs sources d’exposition & un contaminant rendent difficile I’étude du lien entre une
source précise et la santé.

A cause de ces incertitudes, les valeurs et convictions des chercheurs entrent alors inévitablement
en ligne de compte. C'est pourquoi ’interprétation des résultats des études différent parfois d’un

chercheur a un autre.

Dans le méme ordre d'idée, il est habituellement trés difficile de prouver qu'une exposition
environnementale a faible dose cause effectivement le probléme de santé a I’étude dans une

population parce que :

o Des effets toxiques causés par une exposition a une substance donnée peuvent se retrouver
dans la population non exposée en raison de la présence d’autres produits en cause. Ainsi,
certaines habitudes de vie comme la consommation d'alcool ou le tabagisme peuvent agir
comme facteur* de confusion;

e La substance peut agir en modulant ou en modifiant un effet relié a un autre contaminant
ou a un autre facteur causal;

e L'exposition est trop faible pour provoquer des effets rapidement et facilement
identifiables; ainsi, il peut y avoir une trés longue période entre l'exposition & un
contaminant et 'apparition de I'effet toxique;

¢ Il est possible qu’il n’y ait aucun effet.

Cependant, malgré ces incertitudes, les techniques d'analyse de risque actuelles se sont avérées

jusqu'a maintenant trés utiles pour fixer des normes d'exposition, pour s'engager dans des mesures



NOTIONS GENERALES SUR LES RISQUES A LA SANTE RELIES AUX CONTAMINANTS 21

préventives afin de protéger la santé des personnes et pour légiférer en vue de contréler I'utilisation
des substances chimiques et la contamination environnementale qui en découle. Ces actions sont

périodiquement révisées en fonction des nouvelles techniques et informations disponibles.
C) Qu'est-ce qu'un risque socialement acceptable?

A chaque jour, la population est confrontée a une multitude de risques que l'on estime a partir d'un
calcul de probabilité. La probabilité qu'un événement donné survienne dépend de plusieurs
variables. Cependant, I'acceptabilité du risque ne dépend pas uniquement de sa probabilité, mais
également de divers autres facteurs comme la nature de l'activité et des effets en cause. Par
exemple, les risques reliés a des actes volontaires (ex. : fumer) ou qui procurent un certain bénéfice
(ex. : conduire une automobile) sont plus acceptables pour les individus que ceux reliés a une
exposition involontaire, comme de respirer la fumée de cigarettes des autres ou l'air pollué rejeté

par des industries.

Ainsi, la notion de risque socialement acceptable est un concept qui vise a attribuer une valeur
quantitative au risque maximum auquel un individu ou une population peut étre exposé. Ce
concept fait appel a des choix de société établis dans un contexte politique et socio-économique
spécifique. Ainsi, les limites tolérables d'exposition sont établies en fonction de ce qui est
considéré comme générant un niveau de risque acceptable pour les populations exposées. Par
exemple, tel que mentionné précédemment, la plupart des organismes considérent comme niveau
de risque acceptable pour la population, la dose qui correspond a un niveau d'excés de risque de
cancer de 1 sur 100 000 ou de 1 sur 1 000 000. Par contre, en ce qui a trait aux eaux utilisées a des
fins récréatives, la limite maximale acceptable en coliformes* fécaux (voir section 4.4.1)

correspondrait 4 un risque de 8 gastro-entérites pour 1000 baigneurs en eau douce (USEPA 1986).

Afin de situer le niveau de risque dans son contexte, il est parfois pertinent de fournir des exemples
de risques associés a des activités courantes ou a des phénoménes naturels. Le tableau 2 présente
un certain nombre d'estimations de risque de cette nature. A titre d'exemple, 1 individu sur 250

risque de mourir d’un cancer associé au tabagisme en fumant 10 cigarettes par jour pendant un an.
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Tableau 2: Risques de décés attribuables a diverses causes.

Activité Risque®
Tabagisme (10 cigarettes/jour) 1/250
Causes naturelles (a partir de 40 ans) 1/850
Accident de la route 1/8 000
Accident a la maison 1/26 000
Homicide 1/100 000
Electrocution par la foudre 1/10 000 000

“Le risque est exprimé, ici, comme la probabilité de décés d'un individu aprés un an d'exposition.
Source : The British Medical Association 1987 cité dans SBSC 1992a.

3.3.2 CONTAMINANTS MICROBIOLOGIQUES

L'étude des relations entre I'exposition a des contaminants microbiologiques et les effets sur la santé
est semblable a celle reliée aux contaminants chimiques. Cependant, compte tenu de leur nature
respective, certaines différences sont a souligner (ex. : délai entre I'exposition et I'apparition d'effets

toxiques; transmissibilité de la maladie).

3.3.2.1 Réactions de I'organisme aux micro-organismes pathogénes

Certains micro-organismes pathogénes ont la capacité, lorsque leur concentration est suffisante, de
provoquer la maladie méme chez des individus sains; d'autres ne provoquent d’affections que chez
des individus dont I’immunité est, pour une raison ou pour une autre, réduite (ex. : jeunes enfants,
personnes sous corticothérapie) ou lorsque l'intégrité de l'une des barriéres naturelles est affectée
(ex. : une coupure dans la peau). D’autres ne sont pas pathogénes en eux-mémes mais par les

toxines qu’ils sécrétent.

Généralement, les micro-organismes provoquent des effets observables au site de contact, bien que
l'organisme puisse réagir également par des symptémes non spécifiques (ex. : fievre). Par exemple,
l'ingestion d'une eau contaminée peut provoquer une gastro-entérite et son introduction dans le
conduit auditif peut occasionner une otite externe. Certains micro-organismes peuvent occasionner
une infection généralisée (ex. : septicémie*) ou dans un site plus spécifique (ex. : hépatite).
Cependant, malgré la présence du microbe dans 1’organisme, une infection peut parfois demeurer

asymptomatique. Le pouvoir pathogéne d'un micro-organisme, c'est-a-dire sa capacité & engendrer
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la maladie, varie d'une personne a l'autre. Cette variation s'explique en partie par la réponse du
systeme immunitaire de I'individu infecté et par la nature de I'espéce et de la souche du microbe
impliqué. Le pouvoir pathogéne d’un micro-organisme peut également varier fortement en

fonction de I’organisme infecté.

3.3.2.2 Principaux facteurs influencant la relation dose-réponse

Les principaux facteurs influengant la relation dose-réponse suite & 1’exposition a un micro-
organisme pathogene sont : la dose d'exposition a 'agent infectieux, sa virulence, la résistance de
chaque individu du groupe affecté (qui varie essentiellement en fonction de l'age, de l'état

nutritionnel, de I'état immunitaire et de la présence de maladies chroniques) et la voie d'exposition.

3.3.2.3 Détermination de la relation dose-réponse chez I'humain

La relation dose-réponse d'un contaminant microbiologique est généralement définie a partir des
résultats de rapports cliniques et d’études épidémiologiques chez les humains. En effet,
contrairement a la problématique reliée a l'exposition a faible dose aux contaminants chimiques, le
délai entre I'exposition et I'apparition des symptoémes, appelé temps d'incubation, est souvent court
(heures, jours, semaines) pour la plupart des micro-organismes. Les effets pathologiques sont alors
plus rapides et facilement observables dans la population. De plus, le microbe responsable (ou ses
anticorps spécifiques) peut généralement étre isolé a partir des cas, ce qui en permet l'identification.
Cependant, pour les micro-organismes, les effets & court terme d’une exposition a des doses trés
faibles sont beaucoup moins évidents compte tenu de leur nature souvent “bénigne” (ex. : otite,
gastro-entérite) et de leur non-spécificité (ex. : une diarrhée peut étre également attribuée a un stress
intense ou a une intoxication alimentaire). De plus, les sources d'exposition au micro-organisme

peuvent également étre multiples (aliment, air, eau, etc.).
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3.4 CONCLUSION

La détermination d'une relation possible entre 1'exposition a un contaminant du Saint-Laurent et ses
effets sur la santé repose sur des éléments qu'il importe de considérer. Pour qu'il y ait risque a la
santé dans une population, il doit y avoir :

- présence du contaminant, qu'il soit chimique ou de nature microbiologique;

- I'humain doit y étre exposé, que ce soit par voie orale, cutanée ou respiratoire;

- la quantité de substances absorbées doit étre suffisante pour induire un effet, c’est-a-
dire qu’elle doit étre plus élevée que la dose représentant le seuil d’apparition d’effets
toxiques.

L'évaluation du risque a la santé, c'est-a-dire le lien entre I'exposition & un contaminant et ces effets
toxiques, s'appuie alors sur les études existantes : expérimentales chez les animaux, rapports
cliniques chez I'humain ou encore études épidémiologiques. Ces études permettent d'évaluer le
seuil de la relation dose-réponse et de préciser un niveau sécuritaire ou acceptable d'exposition.
Bien que I'évaluation du risque demeure souvent incertaine et imprécise, cette approche demeure
pertinente afin de préciser des recommandations d'exposition et d'adopter des mesures préventives
visant 3 protéger la population. En fonction des nouvelles connaissances acquises, ces

recommandations sont révisées périodiquement.

Les principaux usages reliés au Saint-Laurent au niveau du golfe du Saint-Laurent et de la baie des
Chaleurs pouvant entrainer une exposition de la population a des contaminants sont la

consommation d’organismes aquatiques ou de gibier et la pratique d'activités récréatives.



RISQUES A LA SANTE RELIES A LA CONSOMMATION D’ORGANISMES AQUATIQUES 25

4. RISQUES A LA SANTE HUMAINE RELIES A LA CONSOMMATION
D’ORGANISMES AQUATIQUES

Ce chapitre traite des risques a la santé¢ humaine reliés a la consommation d’organismes du Saint-
Laurent dans le secteur du golfe du Saint-Laurent et de la baie des Chaleurs, soit les poissons,

crustacés, mollusques, ceufs d’oiseaux marins, sauvagine, phoque et algues marines.

La premiére section de ce chapitre analyse exclusivement les risques associés a la contamination
chimique des organismes a partir des données disponibles sur 1'imprégnation chimique des
populations riveraines du golfe. La seconde section porte un regard plus global sur les risques a la
santé en considérant, outre les risques chimiques, ceux d’origine microbiologique et parasitaire, et

ce pour chaque catégorie d’organismes consommés.

4.1 ANALYSE DU RISQUE A LA SANTE HUMAINE RELIE A L’IMPREGNATION
CHIMIQUE DES POPULATIONS RIVERAINES DU GOLFE DU SAINT-LAURENT ET
DE LA BAIE DES CHALEURS EN FONCTION DE LA CONSOMMATION DE
L’ENSEMBLE DES ORGANISMES AQUATIQUES CONSOMMES

Quels sont les contaminants dont les niveaux
dans les organismes aquatiques peuvent représenter un risque pour
la santé humaine?

Des critéres de toxicité et de bioaccumulation sont utilisés afin de sélectionner, parmi les nombreux
contaminants identifiés dans les rejets des industries riveraines du Saint-Laurent et des Grands
Lacs, les contaminants présents dans la chair des organismes comestibles du Saint-Laurent pouvant
représenter un risque pour la santé humaine. Les concentrations rencontrées dans ces organismes
sont ensuite comparées aux connaissances acquises sur leur potentiel toxique. Cette démarche a
amené les scientifiques a retenir deux types de contaminants prioritaires dans ces organismes
aquatiques, soit le mercure (élément inorganique) et les composés organochlorés. Ce dernier
groupe est essentiellement représenté par les BPC, le DDT, le Mirex, les dioxines et les furannes, et
se caractérise par une trés grande persistance dans l'environnement. Des quantités traces de ces
substances sont ainsi mesurées dans les organismes aquatiques du fleuve et du golfe du Saint-
Laurent, mais également, bien que généralement en quantités moindres, dans d’autres denrées
alimentaires (ex. : viande de beeuf, volaille, produits laitiers). Une bréve description de ces

substances toxiques est présentée a l'annexe 2.
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Comment ces contaminants peuvent-ils affecter la santé?

Cette section résume, pour chaque contaminant identifi¢é précédemment, les études réalisées en
laboratoire sur des animaux, les études de terrain sur la faune, ainsi que les rapports cliniques et les
études épidémiologiques chez les humains. Deux éléments sont particuliérement a retenir tout au
long de sa lecture :

- plusieurs des symptdmes rapportés correspondent a des expositions & fortes doses
(exposition aigué€) qui ne peuvent étre rencontrés que rarement, sinon jamais pour les
usages reliés au golfe du Saint-Laurent et de la baie des Chaleurs;

- pour manifester un effet toxique relié a ’absorption de I’une de ces substances, un
individu doit atteindre une charge corporelle suffisante en cette substance.

Les informations présentées dans cette section sont tirées de : Gouvernement du Canada 1991a et b;

Carrier 1991; Safe 1994; Santé Canada 1995a.

Mercure

Au contact de bactéries présentes dans l'eau et dans les sédiments, le mercure inorganique est
transformé en mercure organique, le méthylmercure, substance toxique pouvant étre facilement
assimilée par les organismes vivants. Chez les humains, une exposition au méthylmercure peut
entrainer des effets toxiques surtout au niveau du systéme nerveux. Les principales manifestations
a forte dose (ex. : intoxication professionnelle) sont : problémes de coordination des mouvements,
faiblesse musculaire, atteinte de la sensibilité, du langage, de la vision et de l'audition. Lors d'une
exposition prénatale, c'est le développement et la maturation du systéme nerveux central qui sont
affectés, résultant en divers problémes neurologiques chez le nouveau-né (retard psychomoteur,

troubles de coordination, paralysie).

BPC

Les BPC sont une famille de 209 molécules différentes, appelées congénéres*. Le niveau de
toxicité de ces produits différe fortement, de sorte que les effets dépendent de la dose, et également
du type de BPC impliqué. Les proportions des différents types de molécules en présence doivent

donc étre connues si I’on désire préciser le potentiel toxique d'une exposition donnée aux BPC.
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Chez l'animal, les expérimentations démontrent qu'aux fortes doses de BPC, la durée de vie
diminue, le foie est atteint, la croissance et le développement sont affectés, et des problémes de
reproduction et de cancer sont observés. Chez I'humain, des atteintes cutanées, de légéres a
modérées, et des atteintes hépatiques 1égéres ont été observées chez des travailleurs de 1'industrie
des BPC lors d'exposition sévére. Dans la population en général, les auteurs d’une étude sur le
sujet ont établi un lien entre la consommation de poisson des Grands Lacs par les meres, les
niveaux de BPC présents dans leur sérum et les retards observés dans le développement
neurocomportemental des enfants. Il pourrait s’agir de I’effet majeur associé a une exposition
environnementale aux BPC. Toutefois, puisque I'exposition impliquait d'autres contaminants en
plus des BPC, d'autres études sont nécessaires afin d'identifier les agents responsables. Finalement,
a ce jour, les études réalisées chez I'humain ne permettent pas de conclure dans un sens ou dans
l'autre quant & l'association entre les BPC et le cancer. Par contre, le potentiel cancérigéne a été
démontré chez les animaux de laboratoire, mais avec des mélanges commerciaux qui sont bien
différents des mélanges de BPC retrouvés dans I’environnement. De plus, les doses utilisées lors
de ces expériences sont beaucoup plus fortes que celles regues lors d’expositions

environnementales.

DDT (et DDE)
Meéme si le DDT est trés stable, il se transforme aprés un certain temps en DDE et autres composés.
Le DDE est moins toxique pour I'humain que le DDT, mais il est plus stable et démontre une

attraction plus marquée pour les graisses que le DDT. 1l s'accumule donc plus facilement dans les

tissus humains.

Chez les animaux, les organes les plus touchés par les effets toxiques du DDT et ses dérivés sont le
systéme nerveux, le systéme reproducteur et le foie. A travers le monde, le DDT a été tenu
responsable de I'amincissement des coquilles d'oeufs de nombreuses espéces d'oiseaux, ce qui a

entrainé une diminution significative des populations de ces espéces.

Chez l'humain, l'information disponible a surtout trait aux effets reliés a des expositions
professionnelles ou accidentelles & de grandes quantités de DDT. Les organes affectés sont le
systéme nerveux et le foie. D'autre part, la quantité de DDT ingérée peut parfois étre importante

chez les enfants allaités de populations humaines ol la consommation de produits de la mer



28 ANALYSE DU RISQUE A LA SANTE HUMAINE RELIE A LA CONTAMINATION CHIMIQUE DES ORGANISMES

(poissons et autres) est importante. Des recherches ont ainsi associé des niveaux élevés de DDE
dans le lait maternel a de I'hyporéflexie* chez les nouveau-nés. Des études supplémentaires sont
cependant nécessaires pour étayer cette constatation et déterminer si le DDE est réellement en
cause. Finalement, bien qu'aucune étude chez I'humain n'ait pu établir d'association entre
I'exposition au DDT et les cancers, I’administration de fortes doses de DDT a produit des cancers
chez les animaux de laboratoire. Les concentrations de DDT dans le sérum chez I'humain
augmentent avec I'dge. Le DDT est faiblement oestrogénique* et fait actuellement l'objet d'études
sur son rdle dans le cancer du sein. Récemment, on a démontré que le DDE était anti-androgénique

et qu'il pouvait étre impliqué dans des problémes de reproduction chez les hommes.

Mirex

Sous l'effet du rayonnement solaire, le Mirex se décompose lentement en photomirex. Le Mirex et
le photomirex sont tous deux toxiques. Il n'existe aucune étude sur les effets d'une exposition au
Mirex chez I'humain. Chez les animaux de laboratoire, les organes les plus concemnés par les effets
toxiques de fortes doses sont : le foie, les reins, les yeux et la glande thyroide. Des cancers
hépatiques chez la souris et le rat ont été observés, de méme que sur le comportement, le

développement et la reproduction.

Dioxines et furannes

Les propriétés physico-chimiques et biologiques de ces deux familles de molécules sont
semblables, vraisemblablement & cause de leur formule chimique trés voisine. Il existe 75
congénéres de dioxines et 135 de furannes. Ces molécules sont généralement présentes
simultanément sous forme d'un mélange de ces deux familles. Il est reconnu que les dioxines et
furannes produisent les mémes effets toxiques. Le niveau de toxicité des différents congéneéres est
toutefois variable, la 2,3,7,8-tétrachlorodibenzodioxine (2,3,7,8-TCDD) étant la molécule la plus

toxique.

Une exposition a long terme aux dioxines et aux furannes chez les animaux entraine divers troubles
de santé, notamment une perte de poids, des affections cutanées, des dommages au foie, des
problémes de reproduction, des anomalies congénitales, une immunosuppression et le cancer.

Soulignons que le degré de toxicité varie énormément en fonction de I'espéce étudiée. Dans la
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région des Grands Lacs, des recherches suggerent la possibilit¢ d'un lien entre I'exposition aux

dioxines et furannes et la perte des capacités de reproduction des oiseaux piscivores*.

Chez I'humain, des expositions accidentelles ont également permis de constater la forte toxicité des
dioxines et des furannes. L'effet le plus souvent rapporté est une atteinte cutanée caractéristique de
I'exposition a ces substances, appelée chloracné. Les autres principaux effets observés sont :
atteinte de I'état général (faiblesse et fatigue), atteinte hépatique, atteinte des systémes nerveux,

immunitaire et reproducteur.

Ensemble des organochlorés

Dans les Grands Lacs, des problémes de malformations* congénitales chez certaines espéces
d'animaux piscivores ont été observés dans des secteurs trés contaminés en organochlorés. Chez
I'humain, des recherches sur l'exposition environnementale ont démontré des concentrations
sanguines d'organochlorés (DDT, BPC) plus élevées chez des femmes ayant subi un avortement
spontané ou qui avaient accouché prématurément. D'autres études ont démonti la capacité de
plusieurs organochlorés a modifier l'action des hormones sexuelles, ce qui rend possible leur
implication dans différents problémes de santé reliés & une perturbation de I'équilibre hormonal tant
chez I'nomme que chez la femme. Plusieurs projets sont présentement en cours afin de vérifier si
ces composés sont impliqués dans le cancer du sein, la diminution de la fonction reproductrice chez
I'homme et chez la femme, 1'endométriose* et un retard dans le développement neurologique de
I'enfant. Les organochlorés ont également démontré des propriétés immunotoxiques chez
différentes espéces animales, c’est pourquoi la présence d’effets sur le systtme immunitaire du
nouveau-né est aussi actuellement a I’étude. Des déséquilibres en vitamine A et dans les fonctions

thyroidiennes figurent parmi les mécanismes soupgonnés d’étre a I’origine des problémes.

Conclusion sur les effets des contaminants prioritaires

Compte tenu des niveaux actuels de contaminants dans les organismes du golfe du Saint-Laurent et
de la baie des Chaleurs et de I'exposition estimée a ces contaminants, ce sont plutdt les effets d'une
exposition a long terme a de faibles concentrations de ces substances qui doivent étre étudiés.
Contrairement aux effets d’une exposition accidentelle et massive a ces mémes substances, les

effets reliés a ce genre d’exposition sont beaucoup plus difficiles a cener. Les recherches se
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poursuivent afin d’étudier les effets potentiels suivants découlant d’une exposition chronique a

faibles doses a ces contaminants :

Effets neurologiques

Effets tératogénes*

Effets sur la croissance et le développement
Effets sur la reproduction

Effets sur le systéme immunitaire

Cancer

Quels sont les groupes a risque?

Pour que la santé d’une personne soit menacée par les contaminants chimiques présents dans les
organismes aquatiques du fleuve, du golfe du Saint-Laurent ou de la baie des Chaleurs (poissons,
crustacés, mollusques, oiseaux marins et mammiféres marins), elle doit d’abord y étre exposée,
c'est-a-dire, consommer ces organismes. Deux facteurs influencent alors le degré d'exposition
des personnes aux contaminants présents, soit les habitudes de consommation de ces organismes
et le niveau de contamination de ces derniers. Ainsi, compte tenu des quantités de contaminants
retrouvés dans les poissons et autres organismes du Saint-Laurent (Blaney ef al. 1996; Mousseau
et al. 1997), les personnes a risque sont celles dont les habitudes alimentaires entrainent une
consommation réguliére sur de longues périodes des espéces les plus contaminées ou de certains
organes (peau, foie, gonade, etc.) parfois trés contaminés. Ainsi, les personnes les plus exposées
appartiennent généralement a des groupes bien définis : les autochtones, les pécheurs
commerciaux et les pécheurs sportifs® (Dewailly 1990a). Le résultat de cette exposition plus

élevée est une imprégnation plus forte aux contaminants chez ces groupes (voir plus loin).

Charge corporelle
(imprégnation ou dose interne)
[

I |

Habitudes alimentaires Niveaux de contamination des organismes

¢ Dans Ia région de Montréal, certains groupes d’immigrants, en particulier ceux d’origine asiatique, seraient

également 3 risque en raison du choix des espéces et des organes consommés (peau, foie, gonades, etc.)
(Kosatsky, en préparation).
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Les données du tableau 3 constituent des indices de 1I’'importance relative de la consommation de
poisson, de fruits de mer ou de mammiféres marins chez certains de ces groupes comparativement a
la population générale du Québec. A noter que la population du Nunavik et celle de la Basse-Cbte-

Nord consomment également des ceufs d’oiseaux marins et des mammiféres marins.

Tableau 3 : Quantité de poisson, fruits de mer ou mammiféres marins consommée par cing

groupes de population.
Population Type d’aliment Consommation moyenne
(i)

Population générale québécoise® Poisson et fruits de mer 20

Population générale québécoise* (excluant les Poisson et fruits de mer 25

non consommateurs)

Pécheurs sportifs du lac Saint-Pierre® Poisson et fruits de mer 22

(étude pilote) (dont 12 de la péche sportive)

Pécheurs sportifs de la région de Montréal® Poisson et fruits de mer 40

(étude pilote) (dont 33 de la péche sportive)

Pécheurs commerciaux de la Basse-Cote-Nord® Poisson, fruits de mer et 136
mammiféres marins

Inuit® Poisson, fruits de mer et 600
mammiféres marins (dont environ la moitié est

composée de mammiféres marins)

Note : un repas moyen équivaut a une portion d’environ 230 grammes.
AValeur calculée a partir des données brutes de I'enquéte Santé Québec 1995
®Grenier et al. 1994; Echantillonnage restreint (n = 89)

Kosatsky ef al. 1996; Echantillonnage restreint (n = 40)

Dewailly et al. 1991a

‘CRRA 1988 cité dans Dewailly er al. 1994

Compte tenu des concentrations retrouvées dans le sang et le lait maternel, les foetus (exposition in
utero) et les enfants allaités de méres qui consomment beaucoup de poisson représentent également
un groupe indirectement et temporairement plus exposé (Dewailly 1990a). En outre, ils sont a
risque pour des raisons de vulnérabilité. En effet, en ce qui conceme le mercure et les
organochlorés, cette vulnérabilité est principalement fonction de I'dge. Ainsi, les jeunes enfants

représentent aussi un groupe a risque en regard de ces contaminants.
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QUELS SONT LES FACTEURS AFFECTANT LE NIVEAU
DE CONTAMINATION DES ORGANISMES AQUATIQUES?

Les organismes aquatiques (poissons, crustacés, mollusques, oiseaux marins et mammiféres
marins) absorbent et accumulent des contaminants chimiques persistants en s’alimentant, en
ingérant des particules en suspension ou des sédiments contaminés, ou directement de l'eau par leur
systéme respiratoire (poissons, crustacés, mollusques). Les organochlorés sont emmagasinés
principalement dans le foie, les graisses et la peau. Par conséquent, les espéces ou les organes
(peau, foie, gonades, etc.) démontrant de forts taux de gras présentent une concentration en
organochliorés plus élevée. Quant au méthylmercure, qui s'attache plut6t aux protéines de la chair,
il s'accurmnule graduellement a ce niveau ainsi que dans le foie et les reins.

Si I’absorption d’organochlorés ou de méthylmercure se poursuit, la charge corporelle du poisson
tend & augmenter au fur et 2 mesure qu'il vieillit. Les plus vieux individus, donc généralement les
plus gros, sont habituellement plus contaminés que les jeunes. De plus, compte tenu du phénoméne
de bioamplification, plus une espéce se situe a un mailion élevé dans la chaine alimentaire, plus sa
charge en contaminants sera élevée (ex. : les mammiféres marins sont généralement plus
contaminés que les poissons). Les organismes péchés ou récoltés dans une zone ou il existe une
source de pollution plus importante (ex. : rejets d'égouts industriels ou municipaux) risquent
également d’étre plus fortement contaminés.

Est-ce que la consommation d’organismes du Saint-Laurent
constitue un vecteur important d’imprégnation aux contaminants
persistants?

A D’évidence, tous les Québécois présentent des quantités variables de mercure et d’organochlorés
dans leur organisme. De fagon générale, la majeure partie de la charge corporelle en ces
contaminants provient de la nourriture (organochlorés et mercure), de certains amalgames
dentaires’ (mercure) et, dans une moindre mesure, de 1’air (certains organochlorés et mercure)
(Santé Canada 1995a). En ce qui concerne I’apport attribué & la nourriture, les poissons, les fruits
de mer, les mammiféres marins et les ceufs d’oiseaux marins constituent les principales sources
d’exposition. Ainsi, plus une personne consomme de ces organismes, plus sa charge corporelle est

élevée. Plusieurs études effectuées au Québec ont effectivement démontré que les grands

7 Méme si les amalgames dentaires constituent la source la plus importante d’exposition au mercure pour la
moyenne des Canadiens et des Canadiennes, rien ne permet actuellement de prouver qu’ils nuisent a la santé de
la population en général (Santé Canada, communiqué, 1996)
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consommateurs de poisson (d’eau douce et d’eau salée) et autres organismes aquatiques du Saint-
Laurent témoignent généralement d’une plus forte imprégnation a ces contaminants que les faibles
consommateurs (Weber et al. 1978; Selikoff ez al. 1985; Dewalilly et al. 1991a, 1992, 1994; Grenier
et al. 1994; Kosatsky e al. 1996; Ryan et al. sous presse).

Le tableau 4 présente, pour fins de comparaison, les concentrations sanguines de mercure, de
dioxines et furannes et de BPC chez certains groupes de la population québécoise reconnus comme
de grands consommateurs de poisson ou autres organismes aquatiques (Inuits, autochtones,
pécheurs commerciaux) ainsi que des données d’imprégnation concernant la population générale.
Les concentrations sanguines plus élevées de contaminants persistants observées chez ces
populations semblent démontrer I'importance de la consommation de poisson et autres organismes

aquatiques comme voie d’exposition a ces contaminants.

Tableau 4 : Moyenne de la concentration sanguine de mercure, de dioxines et furannes (TEQ) et
de BPC pour diverses populations du Québec.

Année Moyenne
Paramétre Population d’échantillonnage arithmétique
(n)
Mercure (nmol/l) Inuit* 1992 (492) 103,8
Pécheurs de Téte-a-la-Baleine (Cote-Nord)® 1977 (18) 54,7
Pécheurs commerciaux de la Basse-Cote-Nord® 1990 (50) 311
Pécheurs des fles-de-la-Madeleine® 1977 (50) 234
Adultes de la réserve de Saint-Régis® 1981 (1073) 12,2
Région urbaine de Québec® 1990 (201) n.d.
Dioxines et furannes  Pécheurs commerciaux de la Basse-Céte-Nord' 1991 (30) 56,7
(TEQ) (ng/kg) Inuit® 1992  (20) 39,6
Sud du Québec' 1991 (30) 20,6
BPC (Aroclor 1260)  Pécheurs commerciaux de la Basse-Cote-Nord® 1990 (195) 352
(ng/) Inuit® 1992 (491) 27,0
Adultes de la réserve de Saint-Régis® (1260+1254) 1981 (47) 7.8
Population nord-américaine® 4-7
Femmes de toutes les régions du Québec” 1988-89 (536) 2,6
Région urbaine de Québec’ 1992 (21) 29

Note : TEQ = Toxic Equivalent Quantity (Facteur* d'équivalence de la toxicité)

*Dewalilly er al. 1995a

*Weber et al. 1978

“Dewalilly et al. 1991a

9Selikoff et al. 1985

*n.d. : non détecté; 78 p. cent sous le seuil de détection fixé a 10 nmol/l; CTQ cité dans Dewailly et al. 1991a
fRyan et al. (sous-presse)

8Ayotte et al. (article soumis)

®Extrapolation effectuée & partir des concentrations retrouvées dans le lait maternel (Dewailly et al. 1991b)
iJean-Philippe Weber, CTQ, comm. pers.
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Quels sont les risques de développer des effets
dans les groupes a risque du secteur d’étude?

Avant 1990, les seules données d’imprégnation disponibles concernant les populations du golfe
sont celles de Weber ef al. (1978). A la fin des années 70, suite  la découverte de taux élevés de
mercure chez certaines communautés autochtones, ces chercheurs avaient effectué une étude sur
I’imprégnation mercurielle chez la population blanche de certaines régions du Québec considérée
plus & risque. Les régions de Téte-a-la-Baleine et des fles-de-la-Madeleine ont ainsi participé a
cette étude. Les résultats avaient démontré des taux plus élevés chez les individus de ces
populations comparativement a 1’ensemble du Québec, mais tous s’étaient avérés inférieurs a
20 pg/l (100 nmol/l; SBSC 1984), le niveau jugé acceptable, méme chez les plus grands
consommateurs de poisson (huit repas par semaine). La moyenne des 18 concentrations sanguines

mesurées a Téte-a-la-Baleine était de 11,0 pg/l et celle des 50 volontaires madelinots de 4,7 pg/l.

En 1991, une étude menée auprés des pécheurs commerciaux de la Basse-Cote-Nord et leurs
familles (Dewalilly er al. 1991a, 1992, 1994), révélait des résultats concemnant le mercure qui
allaient dans le méme sens. Les concentrations de mercure sanguin étaient plus élevées que celles
observées dans les populations du sud du Québec (Tableau 4). Toutefois, la grande majorité des
taux était en dessous du niveau jugé acceptable (100 nmol/l), et tous étaient largement inférieurs
aux niveaux associés a I’apparition d’effets toxiques chez 1’adulte (1000-2500 nmol/l (WHO 1990
cité dans Dewalilly et al. 1997)).

Cette étude révélait également que cette population de la Basse-Cote-Nord était surexposée aux
organochlorés comparativement aux populations du sud du Québec (Tableau 4). La consommation
moyenne de poisson augmentait en fonction de la concentration sanguine de BPC, mais de fagon
non significative. La seule habitude alimentaire qui s’était révélée corrélée de fagon statistiquement
significative avec 1’imprégnation fut la consommation d’ceufs d’oiseaux marins (coefficient de

corrélation de Pearson = 0,27 ; p < 0,01)8. Une étude ultérieure a d’ailleurs confirmé ce constat

8 Les auteurs soulignaient dans le rapport que ces derniers chiffres en rapport avec le nombre d’ceufs consommés
étaient probablement inférieurs a la réalité compte tenu que cette pratique est illégale par la Loi sur la protection
des oiseaux migrateurs.
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(voir § 4.2.3). La population avait été alors avisée de ne plus consommer de ces oeufs. Une
consommation de produits de la mer d’environ sept fois plus élevée que la population canadienne
contribuait également a 1’exposition relativement élevée aux organochlorés et au mercure de cette

population (Tableau 4).

Bien que les conséquences sur la santé d'une surexposition a I’ensemble des organochlorés étaient
(et demeurent toujours) difficiles a préciser, des estimations de risque ont alors été effectuées a
l'aide des connaissances disponibles issues d'expérimentations animales et de modéles*
toxicocinétiques (Dewailly ef al. 1991a). Ainsi, selon ces estimations, l'exposition aux pesticides
chlorés ne représente apparemment pas un risque important pour la majorité des pécheurs. En effet,
les doses moyennes d'exposition estimées pour ces substances (DDE: 0,4 pg/kg/jr; Mirex :

0,001 pg/kg/jr) sont inférieures aux doses journaliéres tolérables établies par Santé Canada (DDE :

20 pg/kg/jr; Mirex : 0,07 pg/kg/jr).

En ce qui concemne les BPC, la dose d'exposition estimée pour les pécheurs de la Basse-Cdte-Nord
(0,3 ng/kg/jr) se situe sous la dose journaliére tolérable de 1 pg/kg/jr établie par Santé Canada
(Figure 6). Il est a remarquer que la dose d'exposition estimée pour la population générale est de
0,06 pg/kg/jr. Toutefois, certaines femmes en 4ge de procréer montrent des concentrations de BPC
associées a des effets néfastes sur le développement neurologique des nouveau-nés. Selon les
connaissances actuelles, ces effets sur la santé correspondent probablement aux plus faibles doses
d’exposition a partir de laquelle il est possible d’observer un effet toxique des BPC. Toutefois, les
études disponibles sur le sujet (Figure 6) concement des mélanges de BPC différents de ceux
retrouvés chez les pécheurs de la Basse-Cote-Nord. La concentration seuil a partir de laquelle il
serait possible d’observer ces effets étant toujours incertaine, il demeure donc difficile de conclure
quant a la probabilité que surviennent ces effets dans cette population. Ces risques pour les

nouveau-nés sont discutés de fagon plus spécifique 2 la section suivante.
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Effets toxiques au foie et & la peau; reproduction altérée
(singe; Aroclor 1248)

Effets toxiques sur le développement (singe; Aroclor 1016)

Niveau d'exposition ne produisant aucun effet toxique sur le développement
(singe; Aroclor 1016)

Dose journaliére tolérable selon Santé Canada

Dose d'exposition estimée des pécheurs de la Basse-Cote-Nord
(selon le niveau sanguin moyen)

Dose journaliére tolérable selon 'USEPA
Dose d'exposition de la population générale selon Santé Canada

Niveau d'exposition ou des effets néfastes sur le développement neurolo-
giques étaient absents (Tilson ez al. 1990 cité dans Dewailly et al. 1991a)

Dose d'exposition estimée de la population générale (selon le niveau sanguin
moyen)

Figure 6 : Niveaux d'exposition significatifs aux BPC. (Source : Adapté de Dewailly et al. 1991a)

Afin de mieux cemner le risque pour la santé relié & la présence concomitante de nombreux

contaminants chlorés, les auteurs de cette méme étude ont utilisé des données comparatives sur la

toxicité relative de certaines de ces substances. Celles-ci (dioxines, furannes et certains BPC)

forment un groupe désigné sous le terme “hydrocarbures aromatiques polycycliques halogénés et

planaires” (HAPHP) dont le potentiel toxique est exprimé en unité de toxicité équivalente a la

2,3,7,8-TCDD (TEQ).

Selon ces estimations, l'exposition aux HAPHP chez les pécheurs

commerciaux de la Basse-Céte-Nord ne semble pas suffisante pour entrainer le développement de

chloracnés (Figure 7). Ces données suggérent toutefois la possibilité de problémes de reproduction,

particuliérement chez les personnes fortement exposées.
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Concentration
corporelle
(ng TEQ/kg)
10 000
«- Patients ayant développé des chloracnés (Yusho et Yu-Cheng)
1000
- Effet cancérigéne/effet néfaste sur la reproduction (rats)
100
«- Niveau d'exposition ne produisant aucun effet toxique (effets cancérigénes et sur la
reproduction - rats)
10 «- Niveau d'exposition estimé des pécheurs de la Basse-Céte-Nord
(selon le niveau sanguin moyen); Dose journaliére tolérable selon SBSC
“«- Niveau d'exposition de la population générale
1

Figure 7 : Niveaux d'exposition significatifs (exprimée en termes de concentration corporelle)
aux hydrocarbures aromatiques polycycliques halogénés et planaires (HAPHP).
(Source : Dewalilly et al. 1991a)

Quant au risque de cancer associé a cette exposition aux organochlorés, bien qu’il ne puisse étre
quantifié, les auteurs croient qu’il est faible compte tenu de I’'imprégnation de cette population, ce
qui semble confirmé par 'absence d'excés de cas de cancer entre 1983 et 1987 dans cette région par
rapport a la province. Toutefois, comme il s’agit d’une trés petite population (5 000 habitants pour
toute la Basse-Cdte-Nord), on ne peut exclure a ’aide de ces seules statistiques la présence d’un
excés de risque de cancer. Certes, les composés organochlorés présents dans le sang des pécheurs
sont capables d’induire des tumeurs chez les animaux de laboratoire, lorsqu’ils sont administrés a
fortes doses. Toutefois, les recherches montrent que ces produits sont des promoteurs, et non des
initiateurs de cancer. Ils n’ont pas la capacité d’endommager les génes (Safe 1994). Pour ces
substances, le risque de cancer associé a de faibles doses telles que celles regues par les pécheurs ne
peut étre estimé a ’aide des modéles d’extrapolation linéaire, comme le modéle multistade linéaire
utilisé par 'USEPA. En outre, les mécanismes impliqués dans la cancérogenése aux fortes doses
ne sont probablement pas opérants aux faibles doses auxquelles les pécheurs sont exposés. Les

auteurs considérent donc que les modéles utilisés par I'USEPA n’ont pas une bonne valeur
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prédictive du risque cancérigéne dans les cas de faibles doses d’organochlorés, et que, par
conséquent, les risques calculés a partir de ces modéles sont surestimés’. De plus, pour les BPC en
particulier, les mélanges commerciaux ayant été administrés aux animaux de laboratoire lors des
tests de cancérogeneése sont bien différents des mélanges environnementaux, tels que celui retrouvé
dans le sang des pécheurs de la Basse-Céte-Nord. Les risques de cancer calculés par EPA a partir
des données animales sont donc ici d'autant plus inadéquats (P. Ayotte, CSP Québec, comm. pers.

1997).

En 1992, un groupe restreint de pécheurs a été sollicité par la méme équipe de chercheurs afin
d’étudier certains biomarqueurs d’effets précoces : induction d’enzymes par le test a la caféine
(Ayotte er al.1993), mesure de I’acide D-glucarique urinaire ainsi que le profil des porphyrines
urinaires (P. Ayotte, CSP Québec, comm. pers. 1997). En effet, une meilleure estimation des
risques pour la santé peut étre effectuée par la mesure d’un effet biologique précoce. Aucun de ces
marqueurs n’était plus élevé chez le groupe de pécheurs comparativement aux groupes témoins.
Bien que ces résultats s’avéraient rassurants pour la population adulte, ils ne fournissaient aucun

renseignement sur les risques encourus par le foetus durant la grossesse.

Est-ce que les foetus et les nouveau-nés de méres grandes
consommatrices d’organismes aquatiques sont a risque?

Caote-Nord

Considérant les concentrations d’organochlorés et de mercure observées chez la population adulte
de la Basse-Cote-Nord, un programme de surveillance ayant pour but d'évaluer I'exposition
prénatale a ces contaminants pour les nouveau-nés de cette région ainsi que de celle de la Moyenne-

Cote-Nord'® a été démarré en 1993. Le fait que ces substances traversent la barriére placentaire

 Par exemple, selon la banque de données IRIS de I'USEPA, la pente de cancer (q*1) pour les BPC est
7,7/(mg/kg/jr), de sorte que la dose estimée pour les pécheurs, 3 x 10™* mg/kg/jr, correspondrait & environ 2 cas
de cancer supplémentaires par 1000 personnes exposées la vie durant. Cette estimation est basée sur les résultats
d’une expérience chez le rat regroupant un groupe témoin et un seul groupe exposé aux BPC (Aroclor 1260),
ayant re¢u en moyenne une dose de 3,5 mg/kg/jr (P. Ayotte, CSP Québec, comm. pers.).

10 1} a ét¢ décidé d’étendre le territoire & I’étude 2 cette région puisque la population qui réside dans ce secteur
partage certaines caractéristiques propres au mode de vie de la Basse-C6te-Nord, en particulier le lien étroit avec
les ressources marines.
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pour rejoindre la circulation foetale et que la période prénatale demeure la période de vie la plus

sensible aux effets de ces contaminants arguaient également en faveur d’un tel programme.

Les données récoltées de 1993 a 1995 ont servi de base a une premiére étude (Dewailly ez al. 1997)
dont I’'un des objectifs était d’évaluer les niveaux sanguins moyens de plomb, de mercure et
d’organochlorés (BPC, DDE, etc.) mesurés au cordon ombilical'! et d’estimer pour chacun de ces
contaminants la proportion de nouveau-nés dont les concentrations dans le sang dépassaient les
seuils d’intervention préalablement définis. Ces seuils ont été déterminés a partir des niveaux ou
I’on a documenté des effets possibles & long terme sur le développement des enfants'? (notamment
des études de Jacobson et al. (Wayne State University) sur les enfants de méres consommatrices de
poisson du lac Michigan). Un autre objectif était de vérifier la présence de certains effets dus a

I’exposition.

Les résultats furent conséquents avec ceux observés chez la population adulte. En effet, les niveaux
de mercure dans le sang au cordon ombilical étaient plus élevés que ceux observés dans les
populations du sud du Québec, quoique inférieurs au seuil d’intervention retenu (300 nmol/l)
(Tableau 5). Ils n’étaient donc pas suffisamment élevés pour représenter un risque significatif pour
la santé. L’exposition au plomb était similaire & celle d’un milieu urbain (région de Québec).
Aucun nouveau-né n’avait une concentration supérieure au seuil neurotoxique. Toutefois, en ce qui
a trait aux BPC et au DDE, les nouveau-nés de la Moyenne et Basse-Cote-Nord étudiés
présentaient des concentrations sanguines moyennes au cordon ombilical élevées comparables avec
d’autres régions du Québec (Tableau 5). Prés de 8 p. cent des échantillons dépassaient le seuil fixé
de 2000 pg/kg (correspond a 5 p/l) pour I’exposition a I’ Aroclor 1260 (base lipidique). La majorité
(14/16) provenait de la Basse-Cdte-Nord et étaient d’origine autochtone (12/16). Le risque a la
santé relié a ces niveaux d'exposition aux organochlorés demeure toutefois & évaluer. Aucun effet
des contaminants sur les caractéristiques anthropométriques du nouveau-né n’a pu étre mis en
évidence. De facon générale, les concentrations d’hormones thyroidiennes mesurées étaient
comparables a celles observées dans la population générale du Québec et se situaient a I’intérieur

des limites de référence.

'!" L a mesure de contaminants dans le sang prélevé au cordon ombilical est un moyen simple et fiable pour évaluer

I’exposition prénatale.
12 L a revue de littérature et la justification des seuils définis est détaillée dans le rapport (Dewailly et al. 1997).
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Une autre recherche sur cette méme population effectuée par une équipe du Centre de santé
publique de Québec (CSPQ) est actuellement en cours afin de vérifier la présence d’effets sur le
systtme immunitaire des nouveau-nés. Quant a savoir si des effets sur le développement
neurologique des nouveau-nés fortement exposés sont possibles, les résultats d’une étude effectuée
par une équipe du CSPQ se déroulant présentement auprés d’enfants du Nunavik et dont

I’exposition est encore plus élevée, devraient éventuellement apporter quelques réponses.

En parallele, cette étude visait également a vérifier 1’existence d’effets bénéfiques sur le foetus
reliés a la consommation de produits marins (voir encadré p. 42). Ainsi, la proportion de la somme
des oméga-3 observée sur la Céte-Nord (6,6 p. cent) s’est avérée supérieure a celle observée dans le
sud du Québec (2,0 p. cent). Les auteurs de cette étude ont émis I’hypothése que cet apport
supérieur en oméga-3 est probablement en partie responsable, notamment par un effet de
prolongation sur la durée de la grossesse, du poids de naissance plus élevé des nouveau-nés de
I’étude (3534 g) comparativement a ceux de I’ensemble du Québec (3349,8 g). En effet, parmi
I’ensemble des facteurs considérés, I’apport en oméga-3 s’est avéré le facteur le plus significatif
pour expliquer la variance de la durée de la gestation. Les résultats d’une étude subséquente sur
cette méme population (Diarra et al. 1997) confirment effectivement une association entre la durée
de la gestation et les concentrations plasmatiques de la majorité des acides gras oméga-3 mesurés.
Par contre, aucune caractéristique anthropométrique du nouveau-né ne s’est avérée associée avec
ces mémes acides gras dont l'apport est attribué a une consommation réguliére de poisson. Cette
association positive entre une forte consommation de produits marins et une durée de gestation plus
longue et un poids de naissance plus élevé a déja été observée au Danemark (Olsen et al. 1986 cité

dans Dewailly er al. 1997).

Le programme de surveillance sur l'exposition prénatale des nouveau-nés de cette région se
poursuit jusqu’en janvier 1998. Le role des oméga-3 y sera étudié plus en profondeur. Le rapport

final est prévu pour mars 1998.
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Tableau 5§ : Concentration de mercure, BPC (Aroclor 1260), DDE et plomb dans le sang au
cordon ombilical de nouveau-nés de quelques populations du Québec et seuils

d’intervention.
Année Moyenne
Paramétre Population d’échantillonnage géométrique
(n)
Mercure C.H. de I’ Archipel (Cap-aux-Meules)® 1994 (51) 11,12
(nmol/) C.H. Baie des Chaleurs (Maria)® 1994 (53) 9,22
C.H. de 'Hétel Dieu de Gaspé (Gaspé)® 1994 (60) 7,77
Ensemble des trois hopitaux® 1994 (164) 9,28
Région de la Moyenne et Basse-Cdte-Nord® 199321995 (177) 10,77
Région du Bas Saint-Laurent* 1993 (97) 1,80
Région de Québec* 1993 (196) 3,39
Kativik? 1993 4 1995 (238) 68,8
Seuil d’intervention*® 150
Effets neurologiques subtils possibles chez 5%
des nouveau-nés® 200-400
BPC (Aroclor 1260) C.H. de I’ Archipel (Cap-aux-Meules)* 1994 (51) 0,51
(ng/l) C.H. Baie des Chaleurs (Maria)* 1994 (53) 0,40
C.H. de I’'Hétel Dieu de Gaspé (Gaspé)® 1994 (60) 0,45
Ensemble des trois hopitaux® 1994 (164) 045
Région de la Moyenne et Basse-Céte-Nord® 1993 2 1995 (172) 1,57
Région du Bas Saint-Laurent* 1993 (56) 0,50
Région de Québec® 1993 (91) 0,63
Kativik 1993 4 1995 (219) 1,94
Seuil d’intervention, NOAEL® 5
DDE (ug/l) C.H. de I’Archipel (Cap-aux-Meules)* 1994 (51) 0,39
C.H. Baie des Chaleurs (Maria)® 1994 (53) 0,31
C.H. de I’'Hétel Dieu de Gaspé (Gaspé)* 1994 (60) 0,33
Ensemble des trois hopitaux® 1994 (164) 0,34
Région de la Moyenne et Basse-Céte-Nord® 1993 a4 1995 (172) 0,57
Région du Bas Saint-Laurent* 1993 (56) 0,40
Région de Québec® 1993 (91) 0,43
Kativik? 1993 4 1995 (219) 0,99
Seuil d’intervention **¢ 10
Plomb (umol/l) C.H. de I’ Archipel (Cap-aux-Meules)® 1994 (51) 0,11
C.H. Baie des Chaleurs (Maria)® 1994 (53) 0,07
C.H. de I’'Hétel Dieu de Gaspé (Gaspé)* 1994 (60) 0,08
Ensemble des trois hopitaux® 1994 (164) 0,08
Région de la Moyenne et Basse-Céte-Nord® 1993 21995 (172) 0,09
Région du Bas Saint-Laurent® 1993 (56) 0,06
Région de Québec® 1993 (91) 0,07
Kativik® 1993 2 1995 (238) 0,20
Seuil d’intervention®>® 0,48

*Levallois et al. 1995

*Dewailly ef al. 1995b (données non publiées)
‘Rhainds et al. 1995

4Dewailly ez al. 1995¢

*WHO 1990 cité dans Dewailly et al. 1997
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QUELS SONT LES BENEFICES POUR LA SANTE RELIES A LA CONSOMMATION
DE POISSON?

La consommation de poisson comporte de nombreux bénéfices pour la santé. En effet, en plus de
constituer un apport alimentaire intéressant en protéines, vitamines et sels minéraux, la
consommation de poisson assure une protection contre certaines maladies cardiovasculaires
(principalement les maladies ischémiques*). Deux faits permettraient d'expliquer cette protection.
Premiérement, la consommation de poisson en substitution a la viande rouge entraine généralement
une réduction de la consommation de gras. Deuxiémement, la chair des poissons contient des
acides gras polyinsaturés de type oméga-3 et 6 qui ont pour effet de modifier favorablement le profil
lipidique des consommateurs. L'étude de Dewalilly ef al. (1991a) chez les pécheurs commerciaux a
d'ailleurs démontré une association entre une alimentation riche en produits de la mer et les
concentrations de lipoprotéines plasmatiques, ce qui va dans le sens d'une diminution du risque de
maladie ischémique*, en particulier chez les hommes. La mortalité causée par les maladies
cardiovasculaires est effectivement de 20 & 30 p. cent plus faible sur la Basse-Cote-Nord que dans le
reste du Québec. La part due a la consommation de poisson reste difficile & mesurer, mais elle
représente probablement un facteur de premiére importance. D'autres études, réalisées entre autres
au Groenland et en Hollande, ont également rapporté des diminutions de mortalité par maladies
ischémiques chez les grands consommateurs de poisson (Dewalilly 1990a; Dewailly ef al. 1991a).
En outre, ces acides gras auraient également un effet protecteur contre d’autres affections telles que
PPhypertension, le diabéte, I’arthrite rhumatoide et certains types de cancer (sein, c6lon). Aussi, un
projet est présentement en cours au Centre de santé publique de Québec afin de déterminer le
contenu nutritionnel des principales espéces de poisson consommées du lac Saint-Pierre et de
vérifier leur contribution aux apports nutritionnels recommandés.

En ce qui concerne les femmes enceintes, une recherche a démontré qu'un supplément en huile de
poisson pendant la grossesse permet de réduire substantiellement le risque de naissance prématurée
et de petit poids 2 la naissance' (Olsen 1993 cité dans Ayotte ef al. 1994). La consommation de
poisson préviendrait également la prééclampsie* pendant la grossesse (Popeski ez al. 1991 cité dans
Ayotte ef al. 1994). Ces effets bénéfiques seraient également reliés & la présence dans les poissons
et fruits de mer de certains acides gras de la famille des oméga-3, acides gras transférés par le
placenta durant la grossesse et par le lait maternel ensuite. Ces acides gras sont considérés
essentiels pour le développement du systéme nerveux pendant la grossesse et les premiers mois de
la vie. Ainsi, les enfants dont les méres consommaient beaucoup de poisson durant la grossesse
posséderaient une meilleure acuité visuelle et un meilleur développement psychomoteur
(Gouvernement du Québec et al. 1995).

'En périnatalité, le poids 4 la naissance est considéré comme un bon prédicateur des chances de survie et de bonne santé
d’un enfant.




ANALYSE DU RISQUE A LA SANTE HUMAINE RELIE A LA CONTAMINATION CHIMIQUE DES ORGANISMES 43

Gaspésie et fles-de-la-Madeleine

Une étude ayant pour objectif d’évaluer les concentrations de plomb, mercure et organochlorés
dans le sang des nouveau-nés gaspésiens et madelinots a été effectuée de juillet 1994 a janvier 1995
dans trois hdpitaux de ces régions (Levallois ef al. 1995). Les niveaux moyens de contaminants
observés sont comparables a ceux de la Cote-Nord pour I’exposition au mercure et au plomb mais
sont nettement inférieurs pour les BPC et le DDE. Cette contamination est en fait comparable a
celle des nouveau-nés du Québec méridional, excepté pour le mercure ou elle est plus élevée tout en

restant bien en deca des seuils d’intervention.

Une corrélation significative entre la consommation de produits de la mer et la concentration de
mercure et de BPC dans le sang au cordon de I’ensemble des nouveau-nés permet d’expliquer les
niveaux de contamination légérement plus élevés observés aux fles-de-la-Madeleine pour ces deux
contaminants. Le niveau de plombémie légerement plus élevé des nouveau-nés madelinots reste

toutefois inexpliqué. Le tabagisme ne s’est pas avéré un facteur explicatif.

Est-ce que les enfants allaités par les meéres grandes
consommatrices de poisson sont a risque?

L'allaitement est une source d'exposition aux organochlorés, ces produits étant excrétés dans les
lipides* du lait maternel (Santé Canada 1995a). Ce probléme concerne particuliérement les meres
grandes consommatrices de poisson et autres organismes aquatiques puisque, comme le confirme
une étude sur la contamination du lait maternel aux organochlorés au Québec (Dewailly ef al.
1991b), ces contaminants proviennent en majorité de la consommation de poisson, de mollusques
et de crustacés. A noter que sur la Cdte-Nord, ce sont les ceufs d’oiseaux marins qui constituent
vraisemblablement la principale source pour les méres qui en consomment (Dewailly ef al. 1991a;

Ryan et al. sous presse) (voir § 4.2.3 : Les ceufs d’oiseaux marins).

Les résultats de cette étude démontrent donc que le lait maternel au Québec, a I’instar de plusieurs
autres régions du monde (Dewalilly ef al. 1996), est contaminé par des organochlorés (Tableau 6).
On observe cependant pour le Québec une légére baisse au cours des dix demicres années'>.
Néanmoins, les nourrissons de la population générale du Québec sont exposés durant l'allaitement a
des doses de contaminants qui dépassent d'un facteur de 2 a 118 fois les limites tolérables

'3 En 1988-1990, les niveaux de BPCA™r 125 ot de DDE étaient respectivement de 520 pg/kg et 336 p/kg
(Dewailly et al. 1991b), tandis qu’en 1978-1979 elles étaient respectivement de 840 pg/kg et 880 ug/kg (Dillon
et al. 1981 cité dans Dewailly ez al. 1996).
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d'exposition fixées par les organismes de santé (Santé Canada, USEPA, OMS). Ceci est
particulierement vrai pour les BPC, dioxines et furannes. Toutefois, les limites tolérables
d'exposition sont établies pour la vie entiére d'un individu. Considérant les niveaux moyens
d'exposition retrouvés au Québec, la courte durée de l'allaitement et les quelques données
épidémiologiques disponibles, les auteurs de cette étude en sont venus a la conclusion que cette
contamination ne devrait pas affecter la sant¢ de la majorité des enfants allaités. Ainsi, ils
recommandent, a ’instar de I’OMS (1988 cité dans Dewailly er al. 1991b) et de Santé Canada
(1984 et 1990 cité dans Dewalilly et al. 1991b), que 1’allaitement matermnel soit encouragé pour la
grande majorité des femmes du Québec. En effet, dans la plupart des situations, les bénéfices
connus de I'allaitement maternel I'emportent sur les risques. Le lait maternel est plus digestible, il a
une valeur nutritive mieux adaptée aux besoins de l'enfant, et il augmente la résistance de I'enfant

contre l'infection ainsi que les problémes d'allergies.

Cependant, certains sous-groupes s'exposent par leur alimentation a des doses encore plus élevées
d’organochlorés. Par exemple, malgré le faible nombre d'échantillons analysés (5), il semble que
les concentrations d'organochlorés dans les graisses du lait maternel des femmes de la Basse-Cote-
Nord soient plus élevées que celles de I'ensemble des femmes de la Cote-Nord et du Québec, et se
rapprochent de celles retrouvées chez les femmes inuites du Nouveau-Québec (Dewalilly et al.
1991a) (Tableau 6). Une évaluation des impacts de cette exposition aux organochlorés via le lait
maternel sur la santé (notamment au niveau immunitaire) des nourrissons des femmes inuites a
d’ailleurs été effectuée en 1989-1990. Elle révélait que seuls les enfants allaités plus de 6 mois et
les plus fortement exposés démontraient significativement plus d’infections a I’oreille que les
enfants nourris au biberon et que le risque d’un épisode d’otite aigué augmentait effectivement avec

la dose cumulée de BPC regu par I’allaitement matemnel (Dewailly ef al. 1994).

Ces mesures de contamination du lait maternel par les organochlorés ont été réutilisées par la suite
afin d’évaluer, a ’aide d’un modéle toxicocinétique, 1’impact de P’allaitement maternel sur la
charge corporelle en organochlorés des Inuits de la naissance a 75 ans (Ayotte et al. 1996). Les
concentrations estimées dans les tissus adipeux et le foie seraient ainsi bien en de¢a des doses
engendrant des effets sur les animaux de laboratoire (cancer et reproduction). Ces concentrations

approcheraient toutefois celles générant des effets subtils sur les systémes reproducteurs.

Néanmoins, les données toxicologiques actuelles demeurent insuffisantes pour déterminer a partir
de quel niveau précis de BPC dans le lait maternel il existe un risque pour la santé de I’enfant

allaité. Il semble toutefois que 1’exposition postnatale, conséquente de 1’allaitement maternel, soit
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moins préoccupante que 1’exposition prénatale (in utero) (E. Dewailly, CSP Québec, comm. pers.

1996).

En Gaspésie, la contamination du lait maternel par les organochlorés des femmes participantes est
en général similaire a celle des femmes de ’ensemble du Québec, sauf pour la région de Gaspé ou
elle est légérement plus élevée tout en restant bien en dega de celle de la Basse-Cote-Nord (Tableau
6). Une population n’étant pas toujours homogéne quant aux habitudes de consommation de
poisson et autres produits de la mer, des mesures élevées chez certains sous-groupes peuvent
toutefois étre « noyées » dans I’ensemble des données. Il n’existe pas de données de contamination
concernant le lait maternel pour les femmes des Iles-de-la-Madeleine. Néanmoins, les données de
contamination concemant le sang au cordon ombilical suggérent une imprégnation aux

organochlorés similaire a celle du Québec méridional (Tableau 5).

Tableau 6 : Concentration moyenne en BPC et DDE dans le lait maternel (ng/kg de matiére
grasse) chez quelques groupes de population du Québec.

Contaminant Population Moyenne arithmétique
(n)
BPC (Arocior 1260) Hépital Sept-iles* 490 (30)
Région de Québec? 490 (48)
(ug/ke) Région de Montréal* 512 (85)
Ensemble de la province® 520 (536)
C.H. Baie des Chaleurs® 526 (90)
Région Cote-Nord* 590 (60)
Région Gaspésie-Bas-Saint-Laurent® 600 (61)
Hoétel-Dieu de Gaspé® 779  (21)
Basse-Cbte-Nord® 2160  (5)
Inuit® 2900 (109)
DDE C.H. Baie des Chaleurs* 318 (20)
(ng/kg) Hépital Sept-iles* 321 (30)
Région Cote-Nord® 323 (60)
Région de Québec® 326 (48)
Ensemble de la province* 336 (536)
Région Gaspésie-Bas-Saint-Laurent® 370 (61)
Région de Montréal® 372 (85)
Hétel-Dieu de Gaspé® 471 (21)
Basse-Cote-Nord® 823 (5
Inuit® 1210 (109)

*Dewailly ef al. 1991b; données récoltées entre décembre 1988 et mai 1990
*Dewailly ef al. 1991a; données récoltées en 1990 (Basse-Cdte-Nord) et en 1989-90 (Inuit)
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Conclusion

Les ¢études disponibles permettent de conclure qu'il existe une association positive entre la
consommation de poisson et autres organismes aquatiques du golfe du Saint-Laurent et de la baie
des Chaleurs et la charge corporelle des populations riveraines en mercure et organochlorés. En ce
qui conceme le organochlorés, c’est la consommation d’ceufs d’oiseaux marins qui semble le
principal facteur responsable des fortes concentrations sanguines observées sur la Moyenne et la

Basse-Cote-Nord (voir section sur les oeufs d’oiseaux marins, p. 63).

Ainsi, dans le secteur du golfe et de la baie des Chaleurs, ce sont les populations de la Moyenne et
de la Basse-Cdte-Nord qui semblent les plus exposées compte tenu de leurs habitudes alimentaires.
Bien que les conséquences sur la santé publique d'une exposition élevée au mercure et aux
organochlorés demeurent difficiles a préciser, les estimations de risque effectuées a partir des

résultats d’imprégnation de ces populations tendent a prouver que :

e L'exposition au mercure et aux pesticides chlorés (DDE, BPC et Mirex) ne représente
apparemment pas un risque important pour la majorité de ces personnes;

e [ erisque de cancer associé a I'ensemble des organochlorés est probablement faible;

e Pour la majorité des cas, il n'y a présentement aucune évidence que les concentrations
d'organochlorés retrouvées dans le sang au cordon ombilical et dans le lait maternel
puissent provoquer des effets toxiques chez les nouveau-nés et les enfants allaités.

Cependant, compte tenu de l'imprégnation biologique importante démontrée par certains individus
de cette communauté fortement exposée, une évaluation plus précise des effets possibles sur la
santé demeure a effectuer, particuliérement en ce qui a trait, d’une part, aux effets sur la
reproduction et, d’autre part, sur le systtme immunitaire et le développement neurologique des

nouveau-nés.

Par ailleurs, plusieurs études démontrent que la consommation de poisson et de fruits de mer
comporte également de nombreux bénéfices pour la santé, et ce, méme durant les périodes de
grossesse et d’allaitement. Par conséquent, afin que cette population continue de profiter des
avantages nutritifs du poisson et des autres produits de la mer, tout en diminuant son exposition a

’ensemble des contaminants persistants, il est recommandé (particuliérement aux femmes en age
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de procréer, enceintes et qui allaitent), de ne consommer que des organismes reconnus comme peu
contaminés. La consommation d’oeufs d'oiseaux marins et de foie de phoques est donc

déconseillée.

En ce qui concerne les autres populations riveraines du secteur d’étude (Moyenne-Céte-Nord,
Gaspésie, Iles-de-la-Madeleine), les données disponibles (sang au cordon et lait maternel) suggérent
que leur imprégnation aux contaminants persistants (plomb, mercure, BPC et DDE) est comparable
a celle de ’ensemble du Québec, sauf pour le mercure. Les niveaux de mercure, comparables a
ceux de la Cote-Nord, sont cependant bien en dega des seuils d’intervention. La consommation de

poisson et de produits de la mer chez ces populations ne devrait donc pas étre modifiée.

Méme s’il n’a pas encore été possible de démontrer que I’exposition de la population du golfe
Saint-Laurent et de la baie des Chaleurs aux contaminants présents dans le Saint-Laurent ait eu des
effets sur la santé, les résultats obtenus demeurent des plus préoccupants. En effet, compte tenu de
I’énorme capacité de dilution du golfe et de son éloignement des sources prépondérantes
d’émissions de contaminants persistants, ces résultats démontrent qu’il est trés difficile de contrbler
notre exposition a des produits toxiques persistants une fois qu’ils ont été rejetés dans

I’environnement.
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42 RISQUES A LA SANTE RELIE A LA CONTAMINATION CHIMIQUE,
MICROBIOLOGIQUE ET PARASITAIRE DE CHACUN DES GROUPES
D’ORGANISMES CONSOMMES

4.2.1 Les poissons

Quelle est ’'importance de la péche sportive et commerciale dans le
secteur d’étude Golfe du Saint-Laurent - Baie des Chaleurs?

Importance de la péche sportive

Selon le rapport de I’enquéte sur la péche sportive au Québec en 1985 (Ducharme 1989), plus de 12
p- cent du nombre total de pécheurs sportifs au Québec, soit 110 769 pécheurs, ont pratiqué la
péche afin de capturer des espéces d’eau salée. Ces pécheurs ont fourni un effort de péche évalué a
594 966 jours de péche, soit 2,7 p. cent de I’effort total au Québec. Pres de 8 p. cent de la récolte
totale de poisson au Québec était composée d’espéces d’eau salée, ce qui représente plus de
7 924 000 poissons. Les quais que I’on retrouve dans presque toutes les municipalités riveraines
constituent les principaux sites de péche fréquentés par les pécheurs sportifs. Les espéces les plus
populaires sont : I’éperlan'* arc-en-ciel, le poulamon atlantique, le capelan, la morue (plus de
120 tonnes par année pour le golfe (MPO 1995 cité dans Mousseau ef al. 1997), la plie, la truite de

mer et le maquereau (Duchesne et Gauvin 1995).

La péche sportive sur la Cote-Nord

La péche au saumon, dans plus de 68 riviéres, représente la principale péche récréative sur la Cote-
Nord. Par ailleurs, tous les quais accessibles au public sont susceptibles d’étre utilisés pour la
péche sportive (Jean Morisset, MPO, comm. pers., 1995). A cet effet, les quais de Sept-iles et de
Havre-Saint-Pierre sont particuliérement populaires. On y péche, en plus ou moins grande quantité,

de I'éperlan arc-en-ciel, de la plie, du maquereau et de la morue.

14 L'emploi de la minuscule pour désigner les noms d'espéces est en accord avec la nomenclature utilisée dans
Desrosiers et al. 1995.
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La péche au large (en embarcation) se pratique aussi de fagon sportive, a Longue-Pointe

notamment. Les pécheurs y recherchent la morue, le turbot et autres poissons de fond.

Une péche importante de capelans se fait a ’occasion du rassemblement de fraye, a la fin du
printemps. Les pécheurs viennent les récolter a l'aide d'épuisette sur plusieurs plages localisées,

entre autres, entre Baie-Comeau et Sept-iles (Duchesne et Gauvin 1995).

La péche blanche (ou péche sur glace) se pratique aux embouchures des riviéres Des Rapides (Sept-
fles), Asley, Piashti et Natashquan (Brassard 1995 cité dans Mousseau et al. 1997). Sur la riviére
Des Rapides on a dénombré 35 cabanes en 1995. L’éperlan arc-en-ciel est la principale espece

capturée lors de cette activité hivernale.

La péche sportive sur la rive sud

Boucher (1977) a estimé qu’a I'ét€¢ 1976, plus d'un million de poissons furent capturés par plus de
146 000 pécheurs sportifs sur 34 quais localisés entre Riviére-Ouelle et Carleton. L'éperlan arc-en-
ciel (74 p. cent de la récoite), le poulamon atlantique (10 p. cent), le maquereau (7 p. cent), la plie
(3,2 p. cent) et la sardine (2,5 p. cent) furent les espéces les plus souvent capturées. Le capelan est
trés peu récolté a partir des quais. Toutefois, il fait l'objet d'une péche sportive importante lorsqu'il

vient "rouler" sur les plages pendant la période de fraie.

En ce qui concerne 1’éperlan arc-en-ciel, la récolte moyenne annuelle (1988 a 1992) entre Cap-

Gaspé et le Nouveau-Brunswick a été évaluée a 80 tonnes (Kedney 1995 cité dans Mousseau et al.

1997).

La péche en embarcation est également populaire sur la rive sud pour la capture de la morue.
Caplan et Carleton dans la Baie-des-Chaleurs ainsi que Cap-aux-Meules et Grande-Entrée aux fles-
de-la-Madeleine sont quelques endroits ou on pratique cette activité (Mousseau et al. 1997). La
récolte estimée pour le golfe serait de plus d’une centaine de tonnes (Dupuis 1986 cité dans

Mousseau ez al. 1997).
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En 1996, la péche hivernale se pratiquait particuliérement dans les estuaires des riviéres York (61
cabanes) et Darmouth (23), ainsi qu’a Pointe-a-la-Garde (80), Escuminac (62) et Escuminac Flats

(21) (Dorais 1996 cité dans Mousseau et al. 1997).
Importance de la péche commerciale

En 1995, sur les 4 938 pécheurs commerciaux du Québec (incluant la péche aux poissons, aux
crustacés et aux mollusques), 2 020 se retrouvaient en Gaspésie (partic du Bas-Saint-
Laurent/Gaspésie-Nord/Gaspésie-Sud/Baie des Chaleurs), 1 472 en Haute, Moyenne et Basse-Cdte-
Nord et 1 304 pécheurs aux fles-de-la-Madeleine (Bibeault ez al. 1997). Le nombre de bateaux de

péche immatriculés au Québec en 1995 était évalué a 1 789.

En termes de débarquement, les espéces de poisson les plus importantes pour I’ensemble du
territoire a I’étude sont (Mousseau et al. 1997) : le hareng atlantique (6 380 tonnes en 1995), le
magquereau bleu (environ 3 200 t en 1995), le flétan du Groenland (entre 2 500 et 2 900 t en 1995),
le flétan atlantique (environ 100 t en 1995), I’éperlan arc-en-ciel (187 t en 1994), le sébaste (moins
de 100 t en 1995) et le capelan (93 t en 1995). En raison du moratoire qui sévit actuellement sur la
péche a la morue, les captures de cette espece par les pécheurs québécois sont trés limitées (prises

accessoires) et proviennent principalement de la péche sportive.

Quelle est ’importance de la consommation de poisson capturé
sportivement dans le Saint-Laurent?

Une enquéte effectuée en 1995 auprés de la population riveraine du Saint-Laurent (CSP Québec, en
préparation) a révélée qu’entre 82 et 92 p. cent des personnes interrogées (régions de la Cote-Nord
et de la Gaspésie) ayant capturé du poisson provenant du Saint-Laurent, rejetaient jamais ou
rarement leurs poissons a I’eau. Les principales raisons évoquées pour remettre les poissons a I’eau
étaient : poissons trop petits (65 a 71 p. cent), I’espéce de poisson (11 a 12 p. cent) et le plaisir de la

péche (7 29 p. cent).

Entre 66 et 77 p. cent des pécheurs sportifs qui consommaient leurs prises disaient avoir préparé

plus de 5 repas de poisson durant I’année 1994.
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Est-ce que la contamination chimique du poisson du golfe du
Saint-Laurent constitue une contrainte a sa consommation?

Les données disponibles sur la contamination des poissons du golfe par les substances toxiques sont
trés fragmentaires (Mousseau e al. 1997)"°. Le principal ensemble de données provient des
analyses de chair (muscle) de poisson de I’estuaire et du golfe du Saint-Laurent effectuées par la
Direction de I’inspection du ministére des Péches et Océans Canada de 1976 & 1992. Les autres
ensembles de données disponibles correspondent principalement & des échantillonnages effectuées
dans les années 1970 (Matheson et Bradshaw 1985 et Misra et Uthe 1987 cité dans Mousseau et al.
1997). 1l existe également quelques mesures de concentrations d’organochlorés chez le saumon et
la morue effectuées sur la Basse-Cote-Nord en 1992 (Ryan et al. sous presse) (voir section § 4.2.3

sur les ceufs d’oiseaux marins).

Les concentrations moyennes de mercure, plomb, BPC et de pesticides organochlorés retrouvées
dans la chair des poissons de I’estuaire maritime et du golfe du Saint-Laurent se situent en dega des
directives* administratives'® de commercialisation pour les poissons et les fruits de mer (Mousseau
et al. 1997). Bien que les niveaux mesurés soient généralement prés ou sous le seuil de détection
(Lebeuf 1995 cité dans Blaney et al. 1996), certains dépassements sont parfois observés dans la
chair de quelques espéces de poisson” (Mousseau er al. 1997). Les données disponibles
démontrent que les poissons du golfe sont moins contaminés que ceux du fjord du Saguenay et du

fleuve Saint-Laurent.

'S Pour une description plus détaillée des données disponibles sur la contamination des poissons du golfe, se référer
a la « Synthése des connaissances sur les communautés biologiques du golfe du Saint-Laurent et de la baie des
Chaleurs (Mousseau et al. 1997).

Les directives administratives des principaux contaminants édictées par Santé Canada pour la mise en marché
des produits de la péche sont les suivantes : Mercure = 0,5 mg/kg; BPC = 2,0 mg/kg; DDT = 5§ mg/kg; Mirex =
0,1 mg/kg; Dioxines et furannes = 15 ng/kg.

Il n’y a pas de données disponibles sur la contamination de I’anguille d’Amérique dans le golfe du Saint-Laurent.
Cette espéce est cependant considérée comme ’'une des plus contaminées du Saint-Laurent, et particuliérement les
spécimens provenant des Grands Lacs lors des migrations. Le Guide de consommation du poisson de péche
sportive en eau douce (MEF et MSSS 1995) suggére aux femmes enceintes, aux femmes qui allaitent ainsi qu’aux
jeunes enfants de ne pas consommer ce poisson. Pour la population en général, il serait également préférable d’en
limiter la consommation.
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Bien qu’elles visent la protection de la santé de la population, il faut préciser que les directives pour
la mise en marché des produits de la péche sont légérement moins restrictives que certaines doses
journaliéres tolérées d’exposition établies par différents organismes de protection (Santé Canada;
U. S. Environmental Protection Agency). Néanmoins, les directives de mise en marché demeurent,
selon les organismes de santé reconnus (ministére de la Santé et des Services sociaux du Québec,

Santé Canada), sécuritaires pour protéger la santé de la population.

C’est la forte solubilité des organochlorés dans les graisses qui favorise leur bioaccumulation dans
les tissus gras des organismes vivants. Aussi, les organes du poisson démontrant de forts taux de
gras (ex. : foie, peau, etc.) présentent généralement une concentration plus élevée en ces substances.
Par conséquent il est préférable d’éviter de consommer ces organes. Par ailleurs, des précautions
prises lors de la préparation et de la cuisson du poisson permettent également de réduire les

quantités d’organochlorés ingérées (voir encadré p. 55).

Les données disponibles sur la contamination chimique du poisson du golfe du Saint-Laurent et de
la baie des Chaleurs ne constituent donc pas une contrainte a sa consommation. Bien que
contribuant a une charge corporelle plus élevée en contaminants, les risques a la santé reliés a la
consommation de poisson sont jugés négligeables comparativement aux bénéfices pour la santé

(voir p. 42) que cette consommation peut apporter.

Quels sont les maladies et les parasites du poisson pouvant
représenter un risque pour la santé humaine?

La plupart des maladies ou parasites* rencontrés chez le poisson ne sont pas transmissibles a
I'humain (Gouvernement du Québec 1990). Toutefois, certaines zoonoses (maladies infectieuses
des animaux transmissibles a I'humain) causées par des poissons ont déja été signalées. Les
maladies et les parasites peuvent causer, chez le poisson, des anomalies externes (masse, ulcére ou
plaies sur la peau, la gueule, les nageoires) ou internes (charge parasitaire, hémorragies, etc.), qui
sont généralement visibles a l'oeil nu. Le tableau 7 fait une bréve description de quelques parasites
et anomalies susceptibles d'étre observés dans les poissons d’eaux douces et d’eaux salées ainsi que

les recommandations qui y sont associées.
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Quel est le risque d'étre affecté par la contamination
microbiologique et parasitaire du poisson?

Aucune recherche n’a a ce jour permis de connaitre de fagon exhaustive 1’état de santé des poissons
du golfe du Saint-Laurent. Cependant, une étude concemant I’éperlan arc-en-ciel a été réalisée
dans 1’estuaire maritime (Fréchet et Dodson 1983). Cette étude, qui devait évaluer I'utilité de
certaines espéces de parasites (non transmissibles & I’homme) pour distinguer les populations de
poisson (€tiquette biologique), a également permis de déterminer I’occurrence de ces parasites a
quatre sites localisés dans cette portion du Saint-Laurent, en 1979-80. Ainsi, aux sites de Baie-
Comeau et de Forestville, 10 p. cent des éperlans analysés étaient infestés par Diphyllobothrium
sebago, 28 p. cent par Glugea hertwigi et 42 p. cent par Echinorhynchus salmonis. Aux sites de
Matane et de Trois-Pistoles, moins de 1 p. cent des éperlans étaient contaminés par D. sebago, 19 p.
cent par G. hertwigi et 4 p. cent par E. salmonis. Ces parasites se retrouvent généralement dans la

lumiére de I’intestin, dans le systéme digestif ou dans la musculature.

La prévalence de parasites chez certains poissons du Saint-Laurent peut parfois étre importante
(Dutil et al. 1992). Bien que cela semble inquiétant, il faut savoir que la majorité de ces parasites se
retrouvent généralement sur les organes externes (oeil, nageoires, peau), dans la cavité abdominale
ou dans les viscéres. De plus, la plupart des parasites ne représente aucun danger pour la santé
humaine. Pour s'assurer d'éliminer complétement les risques de contamination, il suffit de jeter les
viscéres et la peau du poisson avant la cuisson, et de bien faire cuire celui-ci. La congélation peut
aussi éliminer certains parasites. Concernant les anomalies externes, il est conseillé, par précaution,
de ne pas consommer le poisson lorsqu'elles sont présentes ou d'apparence douteuse, en particulier
dans le cas des dermatites ulcéreuses, des masses dermiques et des papillomes oraux qui sont

facilement repérables.
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Tableau 7 : Caractéristiques de quelques parasites et maladies des poissons d’eaux douces et
d’eaux salées.

Parasite ou maladie Apparence Danger pour I'humain
et recommandations
Anomalie externe
Lymphocystis Hypertrophie des cellules de la peau, avec formation de Probablement sans danger. Par précaution, ne
tumeurs causées par un virus. pas consommer le poisson atteint.
Fibrome Tumeur qui apparait comme une zone surélevée sur le corps, la | Probablement sans danger. Par précaution, ne
téte ou les nageoires. pas consommer le poisson atteint.
Lymphosarcome Lésions extemnes apparaissant sur les cotés, la téte et les Probablement sans danger. Par précaution, ne
gencives du poisson. pas consommer le poisson atteint.
Furonculose et la maladie Maladie bactérienne qui provoque l'ulcération de la peau du Aucun danger.
de l'ulcére poisson.
La maladie de la mousse Champignons qui prend I'apparence d'une substance fine et Aucun danger.
cotonneuse, semblable a de la ouate. Ils forment des plaques
couleur créme sur les flancs, les nageoires, etc.
Les copépodes Petit parasite de couleur jaune avec deux sacs fixés dans la Aucun danger.

partie postérieure du corps. Se fixe sur les branchies, les
nageoires et la peau.

La cataracte parasitaire

Larves de douve qui s'accumnulent dans l'oeil du poisson,
causant ainsi la cécité de celui-ci.

Probablement sans danger. Par précaution, ne
pas manger les yeux de poisson.

La maladie des points noirs

Larves de trématode se retrouvant dans la peau du poisson.
Présence de points noirs sur tout le corps, de la téte a la queue.

Probablement sans danger. Par précaution, ne
pas consommer la peau.

Anomalie interne

Mycobacterium

Bactérie (Mycobacterium marinum) qui entraine chez le
poisson de la léthargie, de l'anorexie, des pertes d'écailles et de
nageoires, de I'exophtalmie et autres.

Un nodule granulomateux se forme au site de
I'infection suite au contact du poisson infecté
avec les mains ou autres.

Diphyllobothrium latum

C'est un ver plat (cestode) qui peut étre retrouvé dans les
muscles et le foie.

Provoque des maux intestinaux telles des
crampes. Toujours bien cuire le poisson.

Anisakis

Larve blanchétre, enroulée sur elle-méme, d'un nématode
ascaridoides de la famille des Anisakidés qui provoque
I'anisakiase. La larve s'encapsule dans les viscéres ou la
musculature.

Entraine des douleurs intestinales ou
stomacales et des nausées. Toujours bien faire
cuire le poisson.

Le ver de la morue

Les larves infectieuses de couleur brundtre ou rougeitre ont une
longueur de 25 2 50 mm.

Peut entrainer des désagréments mineurs et
passagers chez I'humain. Toujours bien cuire
le poisson.

Peut entrainer une parasitose chez ['humain.

La douve Les larves se retrouvent surtout dans les muscles de la téte et du
corps du poisson. Toujours bien cuire le poisson.

Le ver plat Les larves d'une longueur de 10 & 20 mm se retrouvent dans la Peut parasiter I'humain. Toujours bien cuire le
cavité abdominale, la chair et les viscéres. poisson.

La ligule Les larves d'une couleur blanche peuvent atteindre une Aucun danger.

longueur de 20 a 30 cm. On les retrouve dans la cavité
abdominale.

Sources : MLCP 1987; Gouvernement du Québec 1990; CCCSF et ABQ 1995.
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COMMENT PREI:ARER ET CUIRE LE POISSON
POUR REDUIRE LES RISQUES

Il est possible de réduire au minimum la quantit¢ d'organochlorés ingérée lors de la
consommation du poisson. En effet, ces substances chimiques s'accumulent dans tous les tissus
gras du poisson ainsi que dans la peau et les viscéres. Il s'agit donc, lors de la préparation et de la
cuisson du poisson, de prendre certaines précautions qui permettront de réduire l'ingestion des
toxiques.

D'abord, la peau et les viscéres devraient étre entiérement enlevés avant la cuisson, de méme que
les parties grasses de la chair du poisson. C'est le cas, entre autres, de la chair située au nivean du
ventre du poisson. De plus, il serait préférable d’enlever toute la partie dorsale le long de 'aréte
centrale qui est composée de graisse, de méme que la section en V sur toute la longueur de la
ligne latérale de chaque c6té du poisson entier ou sur le c6té peau de chaque filet.

Lors de la cuisson, une partie de la graisse du poisson se retrouve dans le jus de cuisson,
entrainant du méme coup une certaine quantité des produits chimiques présents dans les chairs.
11 est donc recommandé de ne pas consommer ce jus de cuisson.

La plupart des parasites retrouvés chez les poissons ne représentent pas de danger pour la santé
humaine. Toutefois, il est possible d'éliminer pratiquement tout danger de contamination en

faisant cuire le poisson pendant au moins 10 minutes. La congélation du poisson pendant 24

heures a -20°C permet aussi d'éliminer les larves de certaines espéces de parasites.

Note : Pour réduire les risques de contamination bactériologique et parasitaire, le fumage, le
marinage ou la salaison des poissons d'ean douce ou salée devraient s'effectuer avec du

poisson congelé.

Sources : MEF et MSSS 1995; Santé Canada 1993
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4.2.2 Les crustacés et les mollusques

Quels sont les crustacés et mollusques d'intérét dans le secteur
d'étude Golfe du Saint-Laurent - Baie des Chaleurs?

(Source : Mousseau ef al. 1997)

En valeur des débarquements, les mollusques et les crustacées sont les organismes marins les plus
importants pour la péche commerciale au Québec. Depuis 1993, il représente effectivement plus de
80 p. cent de ’ensemble des débarquements du Québec. Le crabe des neiges, la crevette nordique,
le homard d’Amérique et le pétoncle géant sont les principales espéces récoltées, suivi par le

pétoncle d’Islande, la mye commune et le buccin.

Le crabe des neiges :
En Gaspésie-iles-de-la-Madeleine, 47 bateaux s’adonnent a la péche aux crabes. En 1994, les
débarquements dans ce secteur ont atteint prés de 7 200 tonnes. Au niveau de la Moyenne et de la

Basse-Cote-Nord, les capturent atteignaient 4963 t en 1995.

Les crevettes :
Les zones de Sept-iles, Anticosti-Nord, Anticosti-Sud et Esquiman sont les quatre secteurs
exploités par quelque 130 chalutiers provenant du Québec, du Nouveau-Brunswick et de Terre-

Neuve. Plus de 10 070 t de crevettes ont été récoltées par les pécheurs Québécois en 1995.

Le homard d’Amérique :
Le total des captures de homards au Québec a atteint, en 1995, 3 393 tonnes. Plus de 66 p. cent des
prises proviennent des fles-de-la-Madeleine (2 239 t), tandis que dans le secteur de la Gaspésie et

de la Cote-Nord, les débarquements étaient respectivement d’environ 1000 et 150 tonnes.

Le pétoncle géant et le pétoncle d’Islande :
La péche aux pétoncles s’effectue indistinctement sur ces deux espéces, toutefois, le pétoncle géant
est la principale espéce capturée. En 1995, dans le golfe du Saint-Laurent, les débarquements de

muscles de pétoncle étaient évalués a environ 300 tonnes. Approximativement, 180 t provenaient
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de la Moyenne-Cote-Nord, 60 t des i!es—de-la—Madeleine, 50 t de la Gaspésie et 10 t de la Basse-
Cote-Nord.

La mye commune :
En 1995, entre Tadoussac et Blanc-Sablon, 708 tonnes de myes ont été récoltées. En Gaspésie, le

volume recueilli a atteint 314 t, tandis qu’aux {les-de-la-Madeleine, 14 t ont été récoltées.

Les volumes qui sont comptabilisés ne tiennent pas compte de I’importante récolte artisanale qui
s’effectue également sur cette espéce. Les sites les plus populaires pour cette activité sont localisés

principalement sur la rive nord.

Le buccin :
La récolte de buccins s’effectue principalement sur la Cote-Nord ou plus de 811 t ont été
débarquées en 1995. En Gaspésie-Nord, les débarquements ont atteint 117 t, tandis qu’ils étaient de

14 t aux iles-de-la-Madeleine.

Peut-on, sans risque pour la santé, consommer
ces organismes aquatiques?

La contamination chimique :

La Direction de I’Inspection du ministére des Péches et des Océans du Canada a compilé des
données de contamination de mollusques et de crustacés pour les années 1976 a 1992 (Mousseau et
al. 1997). Malgré le fait que quelques spécimens présentaient des concentrations supérieures aux
directives administratives établies pour la consommation de poisson et de fruits de mer, on
considére que dans |’ensemble, les mollusques et crustacés du golfe et de la baie des Chaleurs sont

peu contaminés par les métaux et les organochlorés.

Par conséquent, les risques 2 la santé reliés a la consommation des différents organismes aquatiques
de ce secteur d’étude sont considérés comme négligeables comparativement aux bénéfices apportés

par cette consommation.
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La contamination microbiologique :

La détection de coliformes fécaux dans I’eau des sites de cueillette indique la présence possible de
bactéries pathogénes ou de virus pouvant contaminer la chair des mollusques et ainsi provoquer des
troubles digestifs et intestinaux chez les consommateurs. Les bactéries proviennent le plus souvent
des eaux usées des municipalités, mais aussi du drainage des terres de culture et des regroupements

d’oiseaux.

Afin de protéger le public consommateur, tout en lui permettant de récolter les mollusques & des
endroits sains ou la concentration de micro-organismes correspond aux normes de santé,
Environnement Canada a congu le Programme de salubrité des eaux coquilliéres. Ce programme
permet de déterminer le niveau de contamination bactériologique de 1’eau pour la plupart des sites
littoraux de cueillette de mollusques. A partir des données récoltées, le ministére des Péches et des
Océans du Canada détermine, en fonction du critére de 14 coliformes fécaux par 100 ml d’eau, si

un site doit étre autorisé ou non pour la cueillette de mollusques.

Le rapport du programme de salubrité des eaux coquilliéres pour I’année 1994 rapporte ainsi 108
zones de cueillette de mollusques'® faisant 1’objet d”un suivi dans le secteur d’étude Golfe du Saint-
Laurent - Baie des Chaleurs. Selon cette source, la région de la Gaspésie était particuliérement
affectée par les fermetures de sites. En effet, sur les 58 zones inventoriées, 2 (3 p. cent) seulement
étaient ouvertes en été (Cap Bon ami et pointe Saint-Pierre), tandis que 44 sites étaient fermés et 12
approuvés sous conditions (Environnement Canada 1994 cité dans Bibeault ez al. 1997). Aux iles-
de-la-Madeleine, la situation était moins problématique puisque 79 p. cent (11 sur 14) des secteurs
de cueillette étaient ouverts. C’est également le cas pour la Cote-Nord, ou 25 des 36 zones
coquilliéres (69 p. cent) étaient ouvertes sans restrictions, 4 approuvées sous conditions et 7

fermées.

Sur la Cote-Nord, deux cas d’intoxication bactériologique ont été reliés a la consommation de

mollusques depuis 1988 (Cartier 1995). Une bactérie streptocoque (bactérie pathogéne alpha-

18 voirle rapport synthése sur les aspects physiques et chimiques (Gagnon et al. 1997) pour la localisation des sites
de cueillette de mollusques dans le secteur a 1'étude.
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hémolitique) serait responsable de ces intoxications. Le signalement le plus récent remonte & avril
1994. Dans la région de la Gaspésie, ce sont cinq cas d’intoxication suite a la consommation de
mollusques qui ont été rapportés depuis 1990. L’importance de ce probléme demeure toutefois
imprécise compte tenu de la sous-déclaration reliée aux maladies entériques, la majorité ne

conduisant pas a des visites médicales ou des hospitalisations.

Ainsi, la cueillette artisanale de mollusques ne devrait s’effectuer qu’aux sites autorisés par Péches
et Océans Canada. Si aucune indication n’est présente sur place (affiche), communiquez avec les
bureaux de ce ministére pour connaitre 1’état de la contamination bactériologique des mollusques

du secteur convoité (voir encadré).

COMMENT S'ASSURER QU’UN SITE EST SECURITAIRE POUR
LA CUEILLETTE DE MOLLUSQUES?

Le programme de salubrité des eaux coquilliéres mis sur pied par Environnement Canada permet
la surveillance de plus de 400 sites de cueillette de mollusques situés sur la Céte-Nord, aux Iles-
de-la-Madeleine, sur I'lle d'Anticosti et dans les régions du Bas-Saint-Laurent et de la Gaspésie.

Lorsqu’un secteur de cueillette est fermé, une affiche en indique ’interdiction. Il est également
possible de connaitre I'état de salubrité d'un site en téléphonant aux numéros suivants :

- Pour la région entre Baie-Trinité et Natashquan : 1-800-463-1736
- Pour la région entre Saint-Roch-des-Aulnaies et Cap Gaspé : 1-800-463-0607
- Pour la région entre Cap Gaspé et la riviére Matapédia : 1-800-463-4204
- Pour les fles-de-la-Madeleine : 1-418-986-2095

Sources : MPO 1986, 1993
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La contamination par les algues toxiques :

La présence de biotoxines dans les mollusques constitue une contrainte importante pour les
cueilleurs. Dans le golfe du Saint-Laurent, ce probléme provient principalement de 1’algue
microscopique du genre Alexandrium (synonyme : Protogonyaulax et anciennement Gonyaulax)
qui est ingérée par les mollusques filtreurs. Sans affecter I'h6te (en ’occurrence le mollusque), les
toxines produites par cette algue peuvent provoquer des problémes importants chez I'humain. On
parle alors d'intoxication paralysante par les mollusques (IPM). Le Québec serait incidemment la

province qui, depuis 1880, a obtenu le plus grand nombre de cas d'TPM (MPO 1986).

En 1989 (Larocque et Cembella 1991) ou en 1990 (Huppertz et Levasseur 1993), la toxine a été
détectée a des niveaux dépassant la norme gouvermnementale (80 pg/100g) dans la chair de
mollusques des eaux avoisinantes de Sept-iles (mye), Cap-Chat (mye), Mont-Louis (moule), Gaspé
(mye), Gascons (moule) et Port-Daniel (moule). Par contre, 2 Natashquan (mye), Téte-a-la-Baleine
(moule et mye), Port-Daniel (mye), Carleton (moule), Grande-Entrée (moule et mye) et Havre-aux-
Maisons (moule), les concentrations €taient non détectées ou sous la norme. La région de la
Gaspésie-Nord serait la plus affectée par la présence d’algues toxiques, tandis que la Basse-Cote-
Nord et les fles-de-la-Madeleine ne sont pas touchées par ce probléme (Beaulieu et Ménard cité

dans Mousseau et al. 1997).

Less tomes d'intoxication chez I'humain se manifestent environ 30 minutes aprés l'ingestion de
ymp p 4

mollusques contaminés et peuvent varier selon plusieurs facteurs et selon les individus (MPO

1986) :

- sensation de picotements ou d'engourdissement dans la région des lévres, s'étendant
graduellement & la figure et au cou;

- sensation de fourmillement au bout des doigts et des orteils pouvant progresser jusqu'aux
bras et aux jambes;

- maux de téte, étourdissements, nausées, langage incohérent, raideur et incoordination des
membres, faiblesse générale et sensation de légéreté, pouls rapide, paralysie musculaire,
respiration difficile;

- dans le cas d'intoxication fatale, la mort vient par paralysie respiratoire et collapsus
cardio-vasculaire habituellement dans les 72 heures qui suivent I'ingestion des mollusques
toxiques.
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Depuis 1880, aucun décés attribuable a la consommation de mollusques contaminés par les algues
toxiques n’est survenu sur la Cote-Nord. Cependant, plusieurs personnes ont été intoxiquées par
des moules contaminées (Brouillette 1990; Cartier 1995) : une personne a Sept-Iles en 1974; une a
Havre-Saint-Pierre en 1979; 4 a Sept-fles en 1980; et deux autres personnes depuis 1988. En
Gaspésie et aux iles-de-la-Madeleine, aucun cas n’a été formellement rapporté, mais certains cas

d’intoxications alimentaires survenus depuis 1990 pourraient étre des cas d’IPM (Chagnon 1995).

Par conséquent, avant de procéder & la cueillette de mollusques, assurez-vous que le secteur n’a pas
été fermé par le ministére des Péches et des Océans. Ce ministére est en effet également
responsable de vérifier chez ces organismes la présence de toxines causant l’intoxication
paralysante. Un panneau devrait en indiquer I’interdiction, sinon, téléphonez aux numéros

mentionnés précédemment.

L’IPM et le foie de homard : I’hépatopancréas ou foie (vert, farce, tomalli, fart) du homard peut
également étre affecté par la présence de toxine provenant de 1’ingestion d’algues toxiques. Dans le
but de réduire au minimum le risque d’effets nocifs sur la santé, il est préférable de ne pas
consommer plus de deux hépatopancréas par jour (SBSC 1991). La consommation de la chair des
pinces, des pattes et de la queue de ce crustacé ne représente cependant aucun risque pour la santé.
Soulignons que cette toxine a déja été détectée dans le foie des morues et autres espéces de poisson.
Les concentrations étaient toutefois trop faibles pour constituer un risque. La chair des poissons est

pour sa part libre de cette toxine (M. Levasseur, MPO, comm. pers., 1996).

Intoxication amnésique par les mollusques (IAM) et Intoxication diarrhéique par les
mollusques (IDM) : a la fin des années 1980, deux autres toxines apparaissaient dans les eaux
canadiennes. Premiérement, 1’acide domoique produit par les algues du genre Nitzschia a provoqué
une intoxication amnésique chez environ 150 personnes en 1987 dans I’est de I’fle-du-Prince-
Edouard (Environnement Canada 1994). Cing des personnes affectées en sont mortes. En 1989, le
probléme s’aggravait avec [’apparition de 1’acide okadaique; toxine retrouvée dans une algue du
genre Dinophysis et pouvant provoquer une intoxication diarrhéique. Les algues du genre Nitzschia
et Dinophysis ont également déja été détectées dans les eaux du golfe. Toutefois, il semble qu’elles
étaient non toxiques ou pas assez abondantes pour représenter une menace pour la santé (Huppertz
et Levasseur 1993). Le MPO surveille la présence de ces phycotoxines dans les mollusques et les

crustacés du golfe.
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Il est important de respecter les consignes suivantes pour éviter les problémes de santé suite a la
consommation de mollusques contaminés par la présence de bactéries ou de biotoxines dans les

mollusques :

Sources : MAS et al. 1984; MPO 1986, 1993

QUELQUES CONSEILS POUR EVITER LA CONSOMMATION
DE MOLLUSQUES CONTAMINES

Respecter les affiches d'interdiction qui sont disposées le long des routes et dans les autres
accés aux zones de cuelillette;

Ne pas récolter de mollusques dans tout secteur a I'intérieur de 200 métres d'un quai;

L'apparence, l'odeur, le goiit ou la couleur ne permettent pas de distinguer le mollusque sain
de celui qui est toxique;

Ne pas consommer les mollusques qui baillent ou qui ne se ferment pas lorsqu'on les frappe
(ils sont morts);

Les mollusques écaillés doivent étre conservés au réfrigérateur et étre consommés le plus
rapidement possible;

Une cuisson adéquate permet d'éliminer les bactéries (mais pas les toxines);
Eviscérer les buccins avant de les consommer;

La clovisse (bivalve) ne devrait jamais étre cueillie pour consommation puisqu'elle est
toujours toxique.
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4.2.3 Les ccufs d’oiseaux marins

Quels sont les risques pour la santé reliés a la consommation
d’ceufs d’oiseaux marins?

Les résultats de 1’étude de Dewailly e al. (1991a) (voir section 4.1) effectuée en 1990 chez les
pécheurs commerciaux de la Basse-Cote-Nord et leurs familles, avaient démontré que la
consommation d’ceufs d’oiseaux marins était probablement le principal facteur responsable des
fortes concentrations sanguines d’organochlorés observées dans cette population. En effet, parmi
les différents types de consommation alimentaire considérés, seule la consommation d’ceufs
d’oiseaux marins était corrélée significativement avec les concentrations sanguines de BPCA™r'2%0
(coefficient de corrélation de Pearson = 0,27 ; p < 0,01). Lorsque les sujets furent répartis en trois
groupes en fonction de leur concentration sanguine de BPC (< 10 pg/l; 10-99 pg/l et > 100 pg/l),
les consommations moyennes d’ceufs correspondantes étaient de 0,7, 10 et 45 ceufs/année. La
concentration plasmatique moyenne de BPC des gens ayant déclaré ne pas consommer de ces ceufs
était de 26,6 pg/l (IC 95% : 21,6-31,5) et celle de ceux ayant déclaré en manger plus de 15 était de
61,8 pg/l (IC 95% : 39,5-84,2)"°. Les données de contamination alors disponibles démontraient des
concentrations de BPC dans les ceufs de 20 & 50 fois supérieures a celles retrouvées dans le poisson.
Suite aux résultats de cette étude, il fut recommandé d’aviser la population de la Basse-Céte-Nord
de cesser toute consommation d’oeufs d’oiseaux marins (Dewailly ef al. 1991a, 1992, 1994). En
outre, contrairement a la consommation de poisson et de fruits de mer, on ne connait aucun

bénéfice particulier pour la santé relié a cette consommation.

L’année suivante (1991), de nouvelles analyses chimiques furent effectuées afin de mieux cemer
’exposition aux organochlorés reliée a I’alimentation de cette méme population (Ryan et al. sous
presse). Les résultats ont de nouveau démontré que les concentrations d’organochlorés étaient trés
élevées dans les ceufs d’oiseaux marins comparativement a d’autres produits marins fortement
consommeés par cette population (Tableau 8). Ainsi, un seul ceuf de goéland (environ 100 g)

contiendrait autant de BPC que 45 kg (100 Ib ou environ 200 repas) de filets de morue ou que 22 kg

19 Les auteurs soulignaient dans le rapport que ces derniers chiffres en rapport avec le nombre d’ceufs consommés
étaient probablement inférieurs 4 la réalité compte tenu que cette pratique est illégale par la loi sur la protection
des oiseaux migrateurs.
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(50 Ib ou environ 100 repas) de chair de phoque. La consommation moyenne de ces ceufs avait été
évaluée par I’équipe du Dr Dewailly en 1991 & 5,2 unités/année (étendue de 0 a 120) pour
I’ensemble de la population. Ces données supportent donc la thése que les oeufs d’oiseaux marins
contribuent de fagon beaucoup plus importante que les autres produits marins a la charge corporelle
élevée en organochlorés de cette population. Par conséquent, I’arrét de leur consommation devrait
entrainer au cours des prochaines années une diminution substantielle de cette charge corporelle et
donc, des risques qui y sont reliés. En effet, bien qu’il n’y ait présentement aucune €évidence que
cette charge corporelle puisse provoquer des effets toxiques pour la majorité des individus exposés,
une évaluation plus précise des effets possibles sur la santé demeure a effectuer. Pour plus de
détails sur I’analyse des risques a la santé reliée a cette exposition aux organochlorés, le lecteur est

prié de se référer a la section 4.1.1.

Tableau 8 : Concentrations en organochlorés de quelques produits marins couramment
consommeés par la population de la Basse-Céte-Nord.

Type d’aliment n % de lipides PCDD/PCDFs X BPC
ng/kg ou ppt ng/kg ou ppb
Foie de phoque, jeune | 33 ND (0,5) 10,8
Foie de phoque, vieux 1 3.2 ND (0,5) 16,8
Chair de phoque 1 1,5 ND (0,5) 9,6
Saumon 1 8,0 ND (0,5) 12,1
Filet de morue 1 0,7 ND (0,5) 44
Foie de morue 1 374 ND (0,5) 151,0
Hépatopancréas de homard 1 22,6 23 26,0
(Eufs, Eider commun 4 15,6 3,1 154,0
(Eufs, Goéland argenté 10 83 6,3 2090,0
(Eufs, cormoran a aigrette 6 4.0 21,9 2110,0

ND : Non détecté (limite de détection)
Source : Ryan et al. sous presse.

Quelle est 'importance de la consommation d’ceufs d’oiseaux
marins sur la Basse-Céte-Nord?

Il y a quelques années, la consommation d’ceufs d’oiseaux marins était une activité traditionnelle
saisonniére fortement pratiquée chez les populations de pécheurs de la Basse-Cdte-Nord.
Toutefois, suite aux révélations des résultats de I’étude ci-haut mentionnée (Dewailly ez al. 1991a),

des activités de sensibilisation afin de réduire la consommation de ces oeufs furent réalisées.
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A I’automne 1995, une enquéte fut effectuée afin d’établir I’impact de ces efforts de sensibilisation.
Les résultats de cette enquéte (Cartier 1996) démontrent que la consommation d’eeufs d’oiseaux
marins a effectivement diminué significativement au cours des derniéres années dans cette
population. En effet, les trois quart des personnes qui ont déclaré avoir mangé des ceufs en 1990
ont cessé leur consommation en 1995 et ce, principalement en raison du fait qu’ils considéraient les
ceufs comme étant « poison» (53 p. cent). La diminution des activités de la péche semble
également responsable d’une partie de la baisse de cette consommation® (35 p. cent). Des rappels

périodiques sont prévus afin que cette consommation demeure faible, voire qu’elle diminue encore.

Par ailleurs, une étude récente (Dewailly ez al. 1996) a observé entre 1993 et 1995 une diminution
des concentrations en contaminants dans le sang au cordon ombilical des nouveau-nés de la Basse-
Céte-Nord. Une des hypothéses émises par les auteurs est que la diminution de la consommation

d’ceufs d’oiseaux marins puisse étre a ’origine de ces variations temporelles.

IL Y A PEU DE POLLUTION EN BASSE-Cf)TE-NORp...
ALORS POURQUOI DES (EUFS AUSSI CONTAMINES?

e LA POLLUTION NE CONNAIT PAS DE FRONTIERES
Les polluants persistants sont transportés sur de longues distances par 1’air et I’eau.

o LES OISEAUX MARINS SONT DE GRANDS VOYAGEURS
Par exemple, on pense que les goélands argentés sont contaminés lorsqu’ils vont passer I’hiver

dans les régions polluées plus au sud.

o LLES CONTAMINANTS SONT CONCENTRES DANS LES (EUFS DES OISEAUX MARINS
Les oiseaux marins qui se nowrrissent presque exclusivement de poisson pondent des ceufs avec
une concentration de contaminants plusieurs centaines de fois supérieure a celle mesurée chez ce
méme poisson. En outre, les BPC ont une forte affinité pour les graisses (lipides) et ces
derniéres sont nécessaires a la production d’un ceuf.

Extrait adapté du dépliant : Avant de consommer des ceufs d’oiseaux marins, pensez-y deux fois... pour votre santé et
celle des votres ! (Régie régionale de la santé et des services sociaux de la Céte-Nord).

- La majorité des sites de collecte ne sont accessibles que par bateau.
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4.2.4 La sauvagine

Quelle est l'importance de la chasse aux oiseaux migrateurs dans
le secteur d’étude Golfe du Saint-Laurent - Baie des Chaleurs?

Les informations sur I’importance de la récolte d’oiseaux migrateurs par la chasse sportive dans le
secteur & 1’étude sont limitées et peu précises (Mousseau et al. 1997). On sait cependant que les
prélévements sont de beaucoup inférieurs a ceux réalisés en amont du Saint-Laurent (environ
5 p. cent des oiseaux abattus). Sur la Cdte-Nord, les canards de mer constituent la majorité de la
récolte, tandis qu’en Gaspésie et dans la baie des Chaleurs ce sont les canards barboteurs qui font

davantage partie des prises (Lehoux et al. 1985 cité dans Mousseau ef al. 1997).

Quel est l'état de la contamination chimique de la sauvagine
dans le secteur a l’étude?

En 1988, le Service canadien de la faune (SCF) a initié une étude d'envergure nationale pour
évaluer le niveau de contamination de la sauvagine. Des échantillons de muscle de la poitrine de
canard ont alors été analysés afin de déterminer les niveaux de BPC, de pesticides organochlorés,
de mercure total, de cadmium, de plomb, d'arsenic, de sélénium, de dioxines et de furannes. Dans
cette étude, les harles (anciennement becs-scie; espéces piscivores) et le harelde kakawi

(anciennement canard kakawi) présentaient les concentrations les plus élevées de ces contaminants.
Peut-on consommer de la sauvagine?

En se basant sur les données récoltées par le SCF sur la contamination de la sauvagine, Santé
Canada a observé que dans I'ensemble, les concentrations de contaminants analysés dans les divers
échantillons d'oiseaux aquatiques sont trés faibles ou inférieures au seuil de détection. Cet
organisme juge donc, en fonction des données disponibles, que la consommation des oiseaux

migrateurs ne représente pas un risque pour la santé des consommateurs.
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RECOMMANDATIONS POUR LA PREPARATION
ET LA CONSOMMATION DU CANARD

Certaines précautions peuvent étre prises pour réduire au minimum l'exposition du
consommateur d'oiseaux aquatiques aux contaminants chimiques. En effet, 'exposition aux
pesticides organochlorés et aux BPC peut étre évitée en utilisant des méthodes de cuisson qui
éliminent le plus de gras possible, surtout pour les oiseaux piscivores (ex. : les harles). De plus,
pour diminuer le plus possible le contact avec le plomb, on devrait nettoyer et inspecter 'oiseau
abattu avec soin afin d'enlever les grenailles de plomb présentes.

(Source : Santé Canada 1995b)

Quels sont les maladies et parasites du canard pouvant
représenter un risque pour la santé humaine?

Les oiseaux migrateurs sont, comme tout autre organisme vivant, susceptibles de développer
certaines maladies ou de devenir I'h6te de parasites qui peuvent plus ou moins altérer leur état de

santé.

Les bactéries sont responsables de certaines maladies chez la sauvagine, comme le botulisme, la
tuberculose, la salmonellose et la chlamydiose. Ces maladies, qui peuvent étre fatales aux canards,
peuvent aussi étre transmises 4 'homme. Comme les signes de ces affections ne sont pas toujours
apparents, il est recommandé de toujours bien faire cuire la viande pour éviter toute transmission de
maladies (la plupart des micro-organismes étant détruits par la chaleur intense). Il est cependant
recommandé de ne pas garder les oiseaux malades ou ayant un comportement étrange. L'absence
de graisse sous la peau ou une faible quantité de muscles (chair) sur la poitrine sont des indices de

la présence possible d'une maladie chez l'oiseau.

Les parasites observés chez les canards (vers, larves) ne représentent généralement pas une menace
pour la santé humaine. Toutefois, afin d'éliminer tout risque, il faut savoir détecter la présence de

parasites. Le tableau 9 présente quelques parasites susceptibles d'étre observés chez les canards.
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Tableau 9 : Caractéristiques de quelques parasites du canard.

Parasite

Apparence

Danger pour I'humain
et recommandations

Sarcocystis ou

Kystes blanchatres ayant |'apparence de grains de riz

N'est probablement pas dangereux. Il

Maladie des grains de riz d'environ 6 - 8 mm et se retrouvant généralement dans les | est cependant recommandé de ne pas
muscles du bréchet (poitrine). consommer un canard infesté.
Acanthocéphale Le parasite mesure environ 20 mm et est de couleur N'est pas dangereux.
orangée. Il est présent en trés grand nombre dans
I'intestin.
Trématode ou Parasite qui se retrouve enfoui dans la muqueuse de N'est pas dangereux.
Douve de l'intestin l'intestin.

Le ver du gésier

Ce parasite entraine une inflammation, une hémorragie
ou une ulcération du gésier.

N'est pas dangereux. Il est cependant
recommandé de bien faire cuire le
gésier et de ne pas conserver ceux qui
apparaissent infectés.

Sources : Fréchette 1986; USDIFWS 1987; CCCSF et ABQ 1995.
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4.2.5 Le phoque

Quelle est I’'importance de la chasse au phoque
dans le secteur a ’étude?

Deux especes de phoques font 1’objet d’une chasse commerciale ou a des fins personnelles dans le
golfe, soit le phoque du Groenland et le phoque gris. La majorité des captures s’effectue aux fles-
de-la-Madeleine et sur la Basse-Cote-Nord (Havre Saint-Pierre et Blanc-Sablon) (Mousseau et al.
1997). Prés de 2000 permis de chasse ont été délivrés pour I’ensemble du territoire en 1995. Cette

chasse est considérée comme marginale sur le territoire de la péninsule gaspésienne.

En 1994, plus de 2 030 phoques du Groenland ont été récoltés sur I’ensemble du territoire
(Mousseau et al. 1997). Quant au phoque gris, on le capture principalement aux les-de-la-
Madeleine (357 spécimens en 1995). La récolte des phoques aux Iles-de-la-Madeleine est en

augmentation depuis quelques années.
Quels sont les dangers associés a la consommation du phoque?

La contamination chimique :

Une étude récente (Ryan et al. sous presse) a permis d’analyser les teneurs en BPC et en dioxines-
furannes dans le foie et la chair de phoques capturés en 1992 sur la Basse-Cote-Nord. Les
concentrations moyennes observées en BPC dans le foie de jeunes et de vieux phoques, ainsi que
dans la chair étaient respectivement de 10,8 pg/kg, 16,8 ug/kg et 9,6 pg/kg. Ces teneurs se situent
bien au-dessous de la directive pour la commercialisation du poisson et des fruits de mer, soit 2,0

mg/kg. Pour les dioxines et les furannes, les concentrations se situaient sous la limite de détection.

D’autre part, des analyses effectuées sur des phoques (phoque gris, commun et du Groenland)
capturés dans I’estuaire et le golfe du Saint-Laurent entre 1983 et 1990 (Béland ef al. 1992), ont

permis d’observer des dépassements de la directive de commercialisation du poisson pour
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différentes substances chimiques dans le gras (BPC, DDT et Mirex) et dans le foie de ces animaux

(mercure et cadmium).

Le ministére de 1’ Agriculture, des Pécheries et de 1’Alimentation du Québec a débuté en 1988 un
programme d’analyse afin d’évaluer I’innocuité de la viande de phoque (MAPAQ 1993). Ce
programme est appliqué pour le phoque du Groenland capturé aux Iles-de-la-Madeleine. Les
concentrations de différentes substances inorganiques (mercure, plomb, cadmium) et organiques
(aldrine, Alpha-BHC, Béta-BHC, DDT et métabolites, andrine, hexachlorobenzéne, heptachlore et
métabolites, lindane, méthoxychlore, mirex, BPC) ont été analysées dans le foie et la chair de
Jeunes phoques et de phoques adultes. Leurs analyses ont révélé que le mercure et le cadmium se
retrouvent a des niveaux relativement élevés. La consommation de phoque représente ainsi une
source non négligeable d’exposition. A I’opposé, les concentrations de contaminants organiques
mesurées dans les différents tissus sont faibles et de beaucoup inférieures aux directives
administratives pour la mise en marché des poissons et des fruits de mer. Suite a ces analyses, le
MAPAQ recommande aux consommateurs de phoques du Groenland capturés aux fles-de-la-

Madeleine :

- de ne pas consommer de foie de phoque (jeune et adulte);

- de limiter le nombre de repas de muscle de phoques du Groenland a un repas par
semaine pour le phoque adulte (la consommation de muscle de jeune phoque ne fait pas
’objet de restriction).

Pour les autres régions du golfe, en I’absence de recommandations spécifiques, il serait préférable
d’appliquer les mémes recommandations suggérées par le MAPAQ), et ce, quelque soit I’espéce de

phoque.

A noter que, comme pour le poisson et la sauvagine, certaines précautions lors de la préparation et
la cuisson de la viande permettent de réduire 1’ingestion d’organochlorés (voir encadrés p. 55 et

p. 67).

La contamination bactériologique :

Le «seal-finger» ou «sealer’s finger» est une infection observée entre autres chez les chasseurs de
g g

phoques et qui affecte les doigts de la main. Cette maladie, dont plusieurs cas ont été observés en
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Amérique du Nord, est transmise a I’homme par une bactérie lors de la manipulation de phoques
morts ou vivants (Measures 1996). Les principaux symptomes sont un oedéme prolongé
(gonflement des tissus di a ’accumulation de fluides), de 1’érythéme (rougeur de la peau) et une
douleur aigué, souvent extréme, & la jointure la plus prés du site d’infiltration de la bactérie. Le
doigt peut enfler de deux a trois fois son volume normal, et méme toute la main peut enfler. Si
I’infection n’est pas traitée, de I’arthrite peut se développer et a la longue, causer des difformités et
une infirmité a la région infectée. Toutefois, les symptomes répondent bien au traitement oral de
tétracycline. Comme la maladie peut étre transmise par une morsure, une coupure par un couteau
infecté, par une lacération causée par les griffes ou d’une contamination de petites blessures de la
peau déja existantes par les tissus ou fluides corporels du phoque, il est recommandé de porter des
gants lors de la manipulation de I’animal (Measures 1996). 1l est aussi conseillé de bien se laver les
mains avec du savon ainsi que tous les instruments ayant servi au dépegage ou ayant €té en contact

avec ’animal.

Le phoque, ainsi que d'autres mammiféres marins, peuvent également étre 1’hdte définitif d'un
nématode ascaridoide de la famille des Anisakidés et du genre Anisakis (Acha et Szyfres 1989).
L'anisakiase humaine est la maladie transmise a 'humain par la larve de ce parasite. Bien que les
cas déclarés de cette maladie soient surtout survenus suite a la consommation de poisson cru ou
légérement salé ou fumé, la transmission est aussi possible par la consommation de viande de
phoque contaminé. Les premiers symptomes sont une légére douleur épigastrique et des nausées
débutant au moment de la consommation de la viande. La maladie peut étre prévenue en évitant de
manger de la viande crue (Acha et Szyfres 1989). La congélation a une température sous les -20°C
pendant au moins 24 heures préviendrait aussi la transmission de la maladie. A souligner que le

fumage ou le salage léger ne sont pas suffisants pour éliminer les risques.

Une cuisson adéquate de la viande de phoque préviendrait également les maladies telles la
diphyllobothriose et la trichinellose (Acha et Szyfres 1989). Les parasites entrainant ces maladies

sont cependant peu fréquents chez les mammiféres marins.
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4.2.6 Les algues marines

Quelle est ’'importance de la récolte d’algues marines
dans le secteur a l’étude?

Prés de la moiti€ des algues récoltées a travers le monde font partie de I’alimentation quotidienne
de la population de nombreux pays asiatiques tels que la Chine, le Viét-nam, le Japon, la Corée, etc.
(Gendron 1992). Toutefois, au Québec la récolte d’algues pour fins de consommation est beaucoup

plus marginale.

Les espéces d’algues comestibles les plus fréquemment rencontrées dans le golfe du Saint-Laurent

sont les suivantes (Gendron 1992; Phaneuf et al. 1995) :

Nom frangais Nom latin
Entéromorphe intestinal Enteromorpha intestinalis
Agar criblé Agarum cribosum
Main-de-mer palmée Palmaria palmata
Fucus vésiculeux Fucus vesiculosus
Laminaires Laminaria longicruris; L. saccharina
Fucus bifide Fucus distichus
Ascophylle noueuse Ascophyllum nodosum
Porphyre Porphyra sp.
Alarie Alaria esculenta
Laitue de mer Ulva lactuca
Mousse d’Irlande crépue Chondrus crispus

Les laminaires et la Main-de-mer palmée sont consommées telles quelles, au méme titre que tout
autre légume, tandis que les autres espéces sont généralement utilisées pour 1’extraction de certains
colloides tels I’alginate ou la carraghénane (Phaneuf ef al. 1995). Les colloides (polysaccharides
contenus dans les parois cellulaires) sont utilisés & plusieurs fins, notamment dans les secteurs de
’agro-alimentaire, du textile et des pétes et papiers (Gendron 1992). Actuellement, les cotes du
golfe ne font I'objet d’aucune exploitation commerciale des algues. Toutefois, bien que la
biomasse des stocks de la plupart des espéces ne soit pas suffisante pour en permettre 1’exploitation
commerciale a grande échelle (Gendron 1992), il est quand méme possible d’en envisager une

cueillette artisanale pour la consommation et la restauration locale. C’est d’ailleurs une pratique
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relativement courante dans le secteur d’étude, notamment en Gaspésie ou plusieurs personnes ont
affirmé récolter et consommer des algues, ou les avoir donné a des amis ou vendu a des restaurants

(Phaneuf et al. 1995).

Quels sont les bénéfices pour la santé reliés a la consommation
d’algues marines?

La valeur nutritive des algues comestibles est maintenant reconnue. Le taux de protéines, selon la
classe d’algue, varie entre 5 et 30 p. cent en poids sec (celui des légumes est d’environ 20 p. cent)
(Phaneuf et al. 1995). Quant aux hydrates de carbone, ils comptent pour plus de 50 p. cent. La
consommation d’algues représente également une source appréciable de fibres alimentaires, de
minéraux et de vitamines (A et B,, pour les algues rouges; A, C, et B pour les algues vertes). Le

contenu lipidique est trés faible, soit de 1 a 2 p. cent en poids sec.

Certaines études effectuées chez les animaux ont révélé qu’une alimentation riche en algues
marines pourrait entrainer une activité antimutagénique* ou antitumorale* (Okai er al. 1993 cité
dans Phaneuf e al. 1995), une suppression de ’hypertension et de I’hypercholestérolémie (Ren et
al. 1994 cité dans Phaneuf et al. 1995), ainsi que prévenir I’artériosclérose (Noda 1993 et Nisizawa

et al. 1987 cité dans Phaneuf ef al. 1995).

Quel est I’état de la contamination chimique des algues marines
dans le secteur d’étude?

Les études de Phaneuf et al. (1995; 1996) ont permis d’évaluer la contamination des algues du
Saint-Laurent susceptibles d’étre consommeées par ’homme. Les algues ont été prélevées en 1994
et 1995 a plusieurs sites d’échantillonnage dans 1’estuaire maritime et dans le golfe, dont quatre
dans le secteur 3 [’étude (Sept-iles, Sainte-Anne-des-Monts, Gaspé et Bonaventure). Ces
échantillons ont permis ’analyse des concentrations de différents métaux (arsenic, cadmium,
chrome, cobalt, cuivre, fer, manganése, mercure, nickel, plomb et zinc), de I’iode, des BPC
(Aroclor 1260 et congénéres 138, 153, 180 et 187) et de certains pesticides organochlorés (a-BHC,

a-chlordane, y-chlordane, p,p-DDE, hexachlorobenzéne, lindane, Mirex, cis-nonachlore, trans-
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nonachlore, octachlorostyréne, oxychlordane, pentachlorobenzéne, p,p-DDT, B-BHC et pp -
DDD).

Les résultats des analyses ont démontré que les niveaux de mercure et des composés organochlorés
étaient tres faibles et souvent sous le seuil de détection. Quant aux autres métaux (& I’exception du
cadmium), les concentrations détectées dans les algues de I’estuaire et du golfe du Saint-Laurent

étaient comparables a celles des régions du monde considérées comme étant non polluées.

Les analyses de risque effectuées pour les différents produits mentionnés ont révélé que, méme en
utilisant un scénario trés conservateur, la consommation des algues provenant du Saint-Laurent ne
présente pas de risque a la santé humaine. Seuls les niveaux de cadmium chez trois espéces
d’algues (Fucus vesiculosus et F. distichus et Laminaria longicruris) pourraient représenter un

danger potentiel pour la santé. Toutefois, ce danger n’existe que lors d’une forte consommation de

ces algues.

Finalement, en ce qui concerne I’iode, parce que les concentrations peuvent parfois étre élevées
chez certaines espéces d’algues, il est recommandé, lorsque que la consommation d’algues est
fréquente, de ne consommer que les espéces ayant les niveaux les plus faibles de cet élément (Ulva
lactuca, Palmaria palmata, Porphyra sp. et Enteromorpha sp.). De plus, il est possible de réduire
I’apport d’iode par les algues grice au trempage et a une cuisson dans 1’eau (Bryl 1995 cité dans
Phaneuf er al. 1995). Des doses élevées d’iode peuvent provoquer des problémes au niveau de la

glande thyroide.
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5. RISQUES A LA SANTE RELIES A LA PRATIQUE D'ACTIVITES
RECREATIVES ET COMMERCIALES

Quelle est importance des différentes activités récréatives
pratiquées dans le secteur d’étude
Golfe du Saint-Laurent - Baie des Chaleurs?

(Source : Bibeault et al. 1997)

Le secteur d’étude Golfe du Saint-Laurent - Baie des Chaleurs représente un attrait important pour
la pratique d’activités telles que le nautisme, les croisiéres, la péche et la chasse sportive, le kayak
de mer, la baignade, la planche a voile ou la plongée sous-marine. L’importance de la pratique de

ces différentes activités dans le secteur a I’étude n’a cependant pas fait ’objet d’études précises.

La présence de grandes baies, d’iles et de havres naturels offre aux adeptes du nautisme un potentiel
important. Des marinas (plus de dix sur ’ensemble du territoire), des rampes de mise a I’eau et des
quais sont d’ailleurs présents un peu partout le long des littoraux nord-ctiers et gaspésiens ainsi
qu'aux [les-de-la-Madeleine. La pratique du kayak de mer ou de canot-camping est
particuliérement populaire dans la région de Sept-iles, Havre-Saint-Pierre, Mont-Saint-Pierre et
dans la baie des Chaleurs. En outre, plusieurs centres ou clubs y louent de 1’équipement ou
organisent des excursions. Les fles-de-la-Madeleine sont trés fréquentées par les véliplanchistes et
les adeptes de la plongée sous-marine. Sept-iles, Havre-Saint-Pierre et Gaspé (au Parc Forillon
notamment) offrent également de bons sites pour ce sport. La chasse et la péche sportive

demeurent toujours des activités trés pratiquées.

Bien que les conditions climatiques et la température de 1’eau limitent grandement 1’utilisation des
eaux du golfe et de la baie des Chaleurs pour des fins récréatives, il existe, sur I’ensemble du
territoire a 1’étude, plusieurs plages publiques accessibles pour la baignade et la pratique d’autres
activités de contact (planche a voile, ski nautique, motomarine). Les Associations touristiques des
différentes régions du secteur d’étude Golfe du Saint-Laurent - Baie des Chaleurs, ont répertorié ces
plages : 10 sur la Céte-Nord; 5 en Gaspésie-Nord; 11 en Gaspésie-Sud-Baie des Chaleurs; 17 aux
Tles-de-la-Madeleine.



76 RISQUES RELIES A LA DIMINUTION DE LA QUALITE DE L’EAU

Quels sont les risques inhérents a ces activités?

Les risques a la santé et sécurité humaine inhérents aux activités récréatives pratiquées au Saint-
Laurent seront abordés sous deux aspects. Le premier concerne tous les risques a la santé humaine
reliés a une diminution de la qualité de 1’eau (ex. : infections, blessures, etc.). Le deuxiéme porte
sur les risques de traumatismes reliés aux dangers physiques du milieu (ex. : noyade, blessures,

etc.).

5.1 RISQUES RELIES A LA DIMINUTION DE LA QUALITE DE L’EAU

Quels sont les facteurs reliés a la qualité de l'eau pouvant entrainer
un risque pour la santé et sécurité des baigneurs?

Les infections transmises par des micro-organismes pathogénes, ainsi que des lésions et des
troubles dus a des problémes de qualité chimique et physique de 1'eau sont parmi les dangers que
les contacts directs avec 'eau représentent pour la santé (SBSC 1992b)*'. Ainsi, les facteurs
reliés a la qualité de 1’eau pouvant entrainer un risque pour la santé et sécurité des baigneurs
peuvent étre divisés en deux catégories : la présence de micro-organismes pathogénes (bactéries,

virus et parasites) et les problémes de qualité chimique et physique de I’eau.
A) Présence de micro-organismes pathogénes

Certains micro-organismes pathogénes se retrouvent de fagon naturelle dans les eaux utilisées a des
fins récréatives. Cependant, les milieux aquatiques sont généralement exposés a partir des eaux
usées municipales et industrielles, des eaux de pluie ou de ruissellement d'origine agricole (SBSC
1992b). Les personnes ou animaux infectés peuvent également contaminer les eaux de baignade.
C'est par voie orale (on estime que la quantité d'eau ingérée par un baigneur varie entre 10 et 100 ml

[Shuval 1975 cité dans SBSC 1978]), cutanée ou par les yeux, les oreilles et le nez que les micro-

2l Santé Canada mentionne dans son document «Recommandations au sujet de la qualité des eaux utilisées a
des fins récréatives au Canada» (SBSC 1992b), que "Les eaux utilisées a des fins récréatives doivent étre
suffisamment exemptes de dangers d'origine microbiologique, physique et chimique pour que le risque qu'elles
présentent pour la santé et la sécurité des usagers soit négligeable".
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organismes pathogénes contaminent 'organisme humain. A cet effet, il est important de noter que
les amateurs de planche a voile, de ski nautique et de motomarine ne sont pas a I'abri des risques

liés au contact de I'eau polluée.

LES GROUPES A RISQUE
Baignade : les enfants

Parce qu'ils se baignent plus longtemps dans des endroits peu profonds ol I'eau stagne, parce
qu'ils avalent plus d'eau et qu'ils sont plus sensibles a l'infection que les adultes, les enfants sont
considérés comme un groupe particuliérement vulnérable aux maladies associées a la baignade
en eau polluée (Dewailly 1990b).

Activités de contact avec I’eau autres que la baignade : les débutants

Les débutants d'un sport aquatique comme la planche a voile et le ski nautique sont également
considérés comme groupe a risque. En effet, une étude réalisée par Dewailly et al. (1986) lors
d'une compétition de planche & voile dans la baie de Beauport (région de Québec; ou les
concentrations de coliformes fécaux et d'entérocoques étaient fréquemment supérieures a la
limite acceptable) a révélé que le risque d'attraper les symptomes de la gastro-entérite, d'une
otite, d'une conjonctivite et d'une infection cutanée augmentait avec le nombre de chutes & l'eau.
Tous les concurrents (10) qui sont tombés a I'eau plus de 30 fois ont développé des symptomes.
Ce fut également le cas pour 44 p. cent des compétiteurs qui ont chuté entre 0 et 10 fois. Si les
véliplanchistes assez bons pour faire de la compétition sont susceptibles de contracter certaines
maladies reliées au contact avec I'eau, on comprendra que les néophytes de la planche a voile et
du ski nautique sont certainement aussi susceptibles, sinon plus, d'attraper ces maladies.

Le tableau 10 présente différents pathogénes pouvant se retrouver dans les eaux utilisées a des fins
récréatives, ainsi que leurs effets sur la santé humaine. Les problémes de santé les plus fréquents

suite A une baignade en eau polluée sont : les gastro-entérites, les infections de la peau, les otites et

les conjonctivites.



Tableau 10 : Effets sur la santé humaine et autres caractéristiques des principaux micro-organismes rencontrés dans les eaux utilisées
a des fins récréatives au Canada.

Micro-organisme

Effet sur
la santé

Source de contamination
et présence dans
le milieu

Particularité

Pseudomonas aeruginosa

- Responsable d'éruptions cutanées, d'infections de
F'oeil et de l'otite externe.

- Par simple présence d'un baigneur infecté
qui immerge son oreille.
- Les eaux usées.

- Les niveaux de P. aeruginosa sont
influencés par la densité de baigneurs.

Staphylococcus aureus

- Cause des infections purulentes, des furoncles et
Finfection des coupures et des égratignures.

- Par les sécrétions de la bouche, du nez et de
la gorge des baigneurs, ainsi que par leur
peau.

- ls sont en général incapables de se
multiplier dans un milieu aquatique; ils
peuvent cependant survivre relativement
longtemps dans ce milieu.

- Selon Santé Canada, il semble que les
teneurs en S. aureus soient relativement
faibles dans les eaux utilisées a des fins
récréatives du Canada.

Salmonella spp.

- Cause la gastro-entérite aigué, la fiévre
intestinale et la septicémie. Les infections sont
généralement désignées sous le terme
"salmonellose".

- Matiéres fécales d’humains, d'animaux
domestiques, de rongeurs ou d'oiseaux.

- Des qu'elle est isolée de fagon constante
dans un milieu, elle représente un danger
pour la santé des baigneurs.

Shigella spp.

- Principal agent étiologique de la dysenterie
bacillaire.

- La shigellose, infection causée par Shigella spp.,
présente des symptdmes qui vont d'une légere
diarthée passagére a des vornissements, des
douleurs abdominales, de la fiévre et des selles
sanglantes et abondantes.

- Ces bactéries auraient une survie
relativement courte dans F'environnement.

- La shigellose peut étre causée par
l'ingestion de 10 & 100 micro-organismes
seulement.

Aeromonas spp.

- Peut causer la cellulite ou I'infection d'une plaie,
la diarrhée aigué de courte durée, la septicémie,
le plus souvent accompagnée de troubles biliaires
ou pancréatiques, et autres infections : infections
de tissus mous, infections urinaires, méningite,
péritonite, otite et endocardite, en particulier chez
les personnes immunodéficientes.

- L'eau est I’habitat naturel de ce micro-
organisme.
- Les matiéres fécales et les eaux usées.

Sources : SBSC 1978; Payment 1984; SBSC 1992b




Tableau 10 : (suite).

Micro-organisme

Effet sur
la santé

Source de contamination
et présence dans
le milieu

Particularité

Campylobacter jejuni

- Provoque des diarrhées et les gastro-entérites
(campylobactériose).

- Les fientes d'oiseaux seraient une des
principales sources.

- A I'heure actuelle, le lien entre
Campylobacter et 'entérite n'a pas été
établi pour les activités récréatives de
contact direct avec ['cau.

Legionella spp.

- Ce germe provoque des maladies respiratoires
causant la légionnellose (qui peut étre fatale) et la
fievre de Pontiac. La fiévre de Pontiac ressemble
a la grippe et évolue spontanément vers la
guérison.

- Ce sont des bactéries aquatiques naturelles
que l'on retrouve principalement dans I'eau
et la boue.

I existe trés peu de données sur les
rapports entre la légionnellose et les eaux
utilisées a des fins récréatives. Cette
maladie est généralement associée aux
systémes de ventilation et climatisation.

Virus :

- Entérovirus

- Adénovirus

- Rotavirus

- Réovirus

- Virus de type Norwalk
- Calicivirus

- Astrovirus

- Coronavirus

- Etc.

- Les virus peuvent provoquer des gastro-entérites,
des hépatites A et non-A, des hépatites non-B, de
1a fiévre, des troubles respiratoires, des infections
de l'oeil, des infections du systéme nerveux
central, la poliomyélite, et autres.

- La pollution par les déchets d humains et
d’animaux, les eaux usées urbaines.

- Leur survie dans I'eau peut étre
considérablement longue.

Le calcul des risques pour la baignade
dans des eaux contaminées par des virus
indique qu'une norme de moins de 25
virus/l porterait le nombre de cas a moins
de 25/1000 baigneurs. L'absence de
virus dans un litre d'eau garantirait un
rapport inférieur a | cas par 1000
baigneurs.

Les infections virales provoquées par des
eaux utilisées a des fins récréatives
contaminées sont cependant trés rares.

Protozoaires

- Giardia spp. peut provoquer une diarrhée
(giardiase).

- Cryptosporidium spp. peut provoquer une
diarrhée (cryptosporidiose)

- Naegleria fowleri cause le méningo-encéphalite
amibienne primitive, dont I'issue peut étre fatale.

- Entomoeba histolytica peut provoquer de la
dysenterie amibienne et des abcés du foie.

- Les Schistosomes (trématodes) pénétrent la peau
des baigneurs et provoquent une dermatite
appelée prurit des nageurs.

- Les protozoaires vivent a I'état libre dans
l'eau.

- Avant de contaminer 'homme, la larve de
schistosome passe par un héte intermédiaire
qui est généralement un mollusque
aquatique.

Phytoplancton toxique

- L’ingestion accidentelle de ces algues ou un
contact avec |’eau contenant les toxines peut
provoquer des troubles importants et méme la
mort.

- Tous les milieux aquatiques sont
susceptibles d'étre contaminés par les algues
toxiques.

- L'ingestion de ces algues est également
possible par la consommation de
mollusques contaminés.

Sources : SBSC 1978; Payment 1984; SBSC 1992b




80 RISQUES RELIES A LA DIMINUTION DE LA QUALITE DE L’EAU

LA DERMATITE CERCARIENNE (OU DERMATITE DU BAIGNEUR)

La dermatite cercarienne est une infection cutanée qui affecte les baigneurs et qui est causée par
la pénétration d’une larve de parasite (cercaire) nommé schistosome. Il semble que la dermatite
cercarienne ait une forte prévalence au Québec. Dans le but de rendre les eaux du Saint-Laurent
plus accessibles a la population, une attention particuliére a été apportée a ce probléme. Une
étude réalisée par Giovenazzo et al. (1994) avait pour but de vérifier la présence de cercaires
dans les mollusques (ces derniers étant des hotes intermédiaires du cycle vital des schistosomes)
recueillis dans les eaux 2 proximité de deux plages du Saint-Laurent dans la région de Québec.
Les résultats de cette étude ont révélé des taux de parasitisme trés élevés chez les mollusques. 11
semble donc que les plages étudiées puissent étre propices au développement de la dermatite
cercarienne. Aussi, les auteurs suggérent que les autorités locales soient bien informées du
potentiel d'infestation par les schistosomes et que d'autres études puissent étre effectuées afin de
déterminer les cycles d'émergence des cercaires dans tous les endroits & potentiel récréo-

touristique.

Il n'existe pas de moyen efficace d'empécher la pénétration des cercaires dans la peau autrement
que par l'évitement des sites reconnus comme infestés. Toutefois, il est possible de traiter les
symptomes par des médicaments antihistaminiques et antiprurigineux. Notons que la dermatite
cercarienne est une maladie a caractére essentiellement bénin et qu'elle ne constitue pas un risque
élevé pour la santé publique (Lévesque et al. 1990).

Héte accidentel
Homme
{impasse parasitaire)

Les cercaires péndirent la
peau causant la
dermatite cercarienne,
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B) Problémes de qualité physique et chimique
(Source : SBSC 1992b)

pH
Une trop forte acidité de I'eau ou, au contraire, une trop forte alcalinité peut provoquer une irritation
de l'oeil. Il est recommandé que pour les eaux utilisées a des fins récréatives, le pH se situe entre

5,0 et 9,0, et idéalement entre 6,5 et 8,5.

Température

La température des eaux utilisées a des fins récréatives ne doit pas causer une €lévation ou un
abaissement sensible de la température corporelle chez les baigneurs et les nageurs. Le degré de
risque varie suivant la température de l'eau, le temps d'immersion et le métabolisme du nageur.
L'immersion dans une eau se rapprochant du point de congélation est dangereuse voire méme
mortelle aprés un temps d'immersion de 30 minutes, autant chez les enfants que chez les adultes.
La limite maximale de température recommandée est de 30°C. Un exercice prolongé dans une eau

dont la température se situe au-dela de 34°C est dangereuse.

Turbidité*, limpidité, pénétration de la lumiére et couleur

Pour toutes ces caractéristiques, le principal danger se situe au niveau de la sécurité des baigneurs.
En effet, une diminution de la visibilité dans lI'eau due a l'une ou l'autre de ces caractéristiques
pourrait entrainer des risques de blessures dues 4 une mauvaise évaluation de la profondeur de I'eau,
ou a l'absence de perception des objets (roche, tronc, etc.). Une eau trés sombre restreint également

la visibilité des nageurs ou des personnes qui veillent a la sécurité du site de baignade.

Huiles et graisses

Les substances huileuses, lorsqu'elles sont ingérées, absorbées par la peau ou inhalées a l'état de
vapeur, sont relativement peu toxiques, sauf dans le cas des substances aromatiques (i.e. a base de
benzéne). Certaines limites doivent étre tout de méme observées en ce qui conceme les teneurs en

huile ou en produits pétrochimiques dans les eaux utilisées a des fins récréatives :

- il ne doit pas y avoir de film visible, de reflet ou de coloration a la surface;
- il ne doit pas y avoir d'odeur;

- il ne doit pas y avoir sur les rives et sur les fonds des dépéts et des sédiments visibles ou
décelables a 'odeur.
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Produits* chimiques inorganiques et organiques

Aucune recherche au Canada n’a pu démontrer jusqu’a présent que la présence de contaminants
chimiques dans les eaux de baignade pouvait constituer un risque pour la santé des baigneurs
(SBSC 1992b). Cela n’exclut toutefois pas la possibilité qu’un site puisse étre considéré impropre a

la baignade relativement a ce critére (ex. : proximité d’un effluent industriel).

Comment la salubrité des eaux de baignade est-elle évaluée?

Au Québec, I’évaluation de la salubrité des eaux de baignade en milieu marin repose
essentiellement sur un critére microbiologique, soit la présence d’entérocoques* dans I'’eau. En
effet, étant donné que la plupart des micro-organismes pathogénes d'origine hydrique sont de source
fécale, les entérocoques sont des indicateurs trés performants de la contamination microbiologique
des eaux salées. La limite maximale acceptable (recommandation canadienne) pour ces eaux
lorsqu’utilisées a des fins récréatives est de 35 entérocoques par 100 millilitres d’eau (SBSC
1992b)*.

Basé sur les recommandations fédérales, le ministére de I'Environnement et de la Faune du Québec
(MEF) a ¢laboré un systéme de classification des plages qui permet d'évaluer la qualité de I'eau
destinée a la baignade. La classification des plages est réalisée dans le cadre du programme
Environnement-Plage de ce méme ministére. Ce programme a comme mandat d’assurer la
surveillance de la qualité microbiologique des eaux de baignade en milieu naturel et d’informer les
exploitants, les municipalités, les directions de santé publique et la population des résultats des
analyses. Toutefois, il s’agit 1a d’une programme volontaire auquel les exploitants de plages ne
sont pas obligés d’adhérer. Ainsi, en milieu marin, la présence d'entérocoques permet la

classification suivante :

Moyenne géométrique des entérocoques Qualité de I'échantillon prélevé
0a5ent/100 ml A - Excellente

6220 ent./100 ml B - Bonne

21-35 ent./100 ml C - Médiocre

36 ent. et plus/100 ml D - Polluée

Source : Gouvernement du Québec 1986

22 Pour les eaux douces, le critére utilisé est la présence de coliformes fécaux et la limite maximale acceptable a été
établie a 200 coliformes fécaux par 100 ml (SBSC 1992b). Cette limite correspondrait & un risque de 8 gastro-
entérites par 1000 baigneurs (USEPA 1986).
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La période d’échantillonnage de I’eau s’étend généralement de la mi-juin a la troisiéme semaine
d’aolt de chaque année. La fréquence d’échantillonnage sur chaque site est déterminée en fonction
du comportement bactériologique des années antérieures; elle varie ainsi d’une fois par été (classe
A) a cinq (classe C et D). Un site déclaré pollué ne fait plus 1’objet d’une évaluation du MEF, tant
et aussi longtemps que I’exploitant n’a pas fourni des résultats prouvant que les eaux ont été

assainies.

Aucun contrdle n’est prévu en ce qui concerne la qualité physique et chimique de I'eau des plages
en milieu naturel. Toutefois, la lecture de I’article 53 du Réglement sur la sécurité dans les bains
publics (S-3, r.3) (voir p. 89) nous porte a présumer que les autorités responsables d’une plage
publique portent une attention particuliére aux qualités esthétiques de 1’eau. Une plage dont I’eau

est trouble ou présente a sa surface une substance huileuse n’est pas attirante pour une clientéle.

Comment savoir si un site est pollué ou non?

D’abord, il est bon de savoir que, depuis 1989, ce ne sont pas tous les sites de baignade qui voient
leur eaux analysées (Larue ez al. 1996). Premiérement, parce que pour étre inscrite au programme
Environnement-Plage, une plage doit d’abord étre aménagée et surveillée selon les régles de
sécurité établies par la Régie du batiment du Québec® (voir p. 89). Deuxiémement, parce que rien
dans la loi n’oblige les exploitants de plage a participer 4 ce programme®® (I’adhésion au

programme est volontaire).

Par conséquent, méme si la plage convoitée est exploitée (c’est-a-dire aménagée et surveillée dans
les régles), ses eaux ne sont pas nécessairement analysées. Il est donc recommandé de s’informer
aupreés du personnel si des analyses d’eau sont effectuées réguliérement. Si la plage est inscrite au
programme Environnement-Plage, les résultats devraient étre idéalement affichés, bien a la vue des

visiteurs”®>. A défaut de quoi, il est possible d’en prendre connaissance en téléphonant a la

4 Toutefois, il n’y a aucune régle de la Régie concernant la qualité des eaux de baignade (Larue et al. 1996).

2 De plus, les exploitants de sites qui participent a2 ce programme ont la possibilité de se désister en cours
d’opération, et de se réinscrire lors de la prochaine saison. Quelques sites de baignade se retireraient ainsi
chaque année du programme parce que les analyses d’eau indiquent que leur plage est polluée (MEF 1994 in
Larue ez al. 1996).

o= Toutefois, le MEF n’a pas le pouvoir légal d’obliger les exploitants & afficher les résultats des évaluations des

eaux de baignade (Larue ef al. 1996).
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direction régionale du MEF ou au 1-800-561-1212 ou en consultant le site intemet du MEF sur la
qualité des eux de baignade (http://www.mef.gouv.qc.ca/fr/environn/eau_bain htm?®). Les résultats
se retrouvent également réguliérement dans les journaux locaux et nationaux. La baignade devrait
étre évitée lorsque la qualité de I’eau d’une plage est inconnue ou lorsqu’elle a été classée C

(médiocre) ou D (polluée).

En ce qui concerne les sites non aménagés et non surveillés, aucun ne voit ses eaux analysées. En
outre, contrairement a ce que plusieurs pourraient penser, quand I’eau d’un tel site est polluée, il n’y
a pas nécessairement de pancartes ou de personnes en position d’autorité pour en aviser la
population’’ (Larue et al. 1996). Il est de toute fagon fortement déconseiller de se baigner dans un

endroit qui n’est pas aménagé et surveillé adéquatement (voir p. 89).

Finalement, soulignons que plusieurs facteurs peuvent venir rapidement affecter la qualité
microbiologique d’un plan d’eau (pluies abondantes, débordements de réseaux d’égouts ou d’usines
d’épuration, présence de nombreux goélands, canicule, achalandage élevé). C’est pourquoi seules
des analyses récentes et réguliéres permettent de connaitre de fagon certaine si ’eau & un site donné

ne représente pas un risque pour la santé des usagers.

LE GOELAND A BEC CERCLE ET LA QUALITE DES EAUX DE BAIGNADE

Le Goéland a bec cerclé (Larus delawarensis) a été reconnu comme étant porteur de plusieurs
micro-organismes pathogénes pour l'homme tels que : Salmonella spp., Aeromonas spp.,
Campylobacter spp. et Yersinia spp. 1l est par conséquent possible que des problémes de
salubrité des eaux surviennent si les efforts ne sont pas maintenus pour garder les plages
exemptes de ces oiseaux. En effet, une étude réalisée sur une plage publique de la région de
Québec a révélé que suite a l'ajout de nourriture sur le sable, le nombre de goélands avait
considérablement augmenté ainsi que la quantité estimée d'Aeromonas spp. dans l'eau. La
densité estimée de Salmonella spp. a également augmenté, mais de fagon moins marquée. Les
goélands peuvent donc contribuer a la dégradation microbiologique des eaux utilisées a des fins
récréatives. Par conséquent, le bon sens exige que l'on limite les sources de nourriture
disponibles pour ces oiseaux prés des aires de baignade.

Source : Lévesque et al. 1993

%6 1 >adresse du site principal du MEF est la suivante : hitp://www.mef.gouv.qc.ca.
27 pour une meilleure compréhension de cette problématique, voir le rapport de Larue et al. 1996.
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Est-ce que la qualité de ’eau dans le secteur d’étude permet des
activités aquatiques de contact sans risque a la santé?

A I’été 1996, seulement deux plages donnant accés aux eaux du golfe et de la baie des Chaleurs
faisaient partie du programme Environnement-Plage du MEF : la plage Beau-Bassin & Bonaventure
(Baie des Chaleurs) et la plage Haldimand a Gaspé (Golfe). Toutes deux ont obtenu la cote « A »

pour cette période estivale.

Les deux principales contraintes liées aux eaux de baignade dans le golfe et la baie sont la présence
de micro-organismes pathogénes et la basse température de 1’eau. La contamination
microbiologique provient principalement des rejets d’eaux usées des municipalités, des puisards et
des installations septiques littorales. Une telle pollution avait été signalée par la DSP de Gaspé en
1992, dans le cadre d’un projet pilote visant I’évaluation de la qualité de 1’eau de certaines plages

marines du territoire non couvertes par le programme Environnement-Plage (Chagnon 1992).

Cette étude s’est déroulée sur 10 plages non identifiées de la Gaspésie, de la baie des Chaleurs et
des fles-de-la-Madeleine entre le 22 juin 1992 et le 3 septembre 1992. Des échantillons d’eau ont
été prélevés a chacun des sites afin d’en déterminer la concentration d’entérocoques. Les résultats
ont démontré que la qualité de I’eau des plages avait varié beaucoup tout au long de 1’été (Tableau
11). Dans tous les secteurs ol I’eau des plages avait obtenu une cote « D », des égouts sanitaires ou
pluviaux se déversaient soit dans un cours d’eau qui se jetait 4 proximité de la plage soit
directement dans la mer prés de cette plage. Ainsi, ’absence de systéme de traitement des eaux
usées semble étre le principal facteur affectant la qualité des eaux de baignade dans ces régions.
L’auteur recommande, afin de protéger la santé publique, que tous les sites importants de baignade
du territoire étudié fassent ’objet d’une vérification réguliére et que la population soit informée des
résultats d’analyses et des risques a la santé reliés a la baignade dans une eau polluée. La réduction
a court terme des rejets d’eaux usées demeure donc la solution la plus souhaitable afin de réduire

les impacts sur la qualité des eaux de baignade et les risques 4 la santé des usagers.
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Tableau 11 : Qualité des eaux de baignade de quelques plages de la Gaspésie et des iles-de-la-
Madeleine a I’été 1992.

MRC Plage Date de prélévement Classification’

Avignon 1 22 juin 1992
2 juillet 1992

7 juillet 1992

9 juillet 1992

20 juillet 1992

2 22 juin 1992

20 juillet 1992

19 aoiit 1992

Bonaventure 3 23 juin 1992
23 juillet 1992

27 aolit 1992

Denis-Riverin 4 25 juin 1992
22 juillet 1992
28 juillet 1992

h

26 juin 1992
29 juillet 1992
7 27 aoiit 1992
3 septembre 1992

fles-de-la-Madeleine

=)

La céte de Gaspé 8 20 juin 1992
13 juillet 1992

25 aofit 1992

2 septembre 1992

9 22 juillet 1992

26 aoiit 1992

Pabok 10 25 juin 1992
12 juillet 1992

24 aoiit 1992

1 septembre 1992

OUPEH OWOU>»@T | DOUW» ([DUW |0 | pruwrmwy

'A = excellent; B = Bon; C = médiocre; D = pollué
Source : Chagnon 1992

La contamination bactériologique par les rejets d’eaux non traitées limite certainement la pratique
d’activité de contact & plusieurs autres endroits sur I’ensemble des rives du secteur d’étude. En
effet, sur la Moyenne et Basse-CoOte-Nord, seules six municipalités riveraines effectuent
actuellement le traitement de leurs eaux usées, soit Gallix, Scpt-iles (secteur Clarke), Riviére-au-
Tonnerre, Longue-Pointe-de-Mingan, Baie-Johan-Beetz et Bonne-Espérance. La région Gaspésie-
Sud-Baie des Chaleurs est quant a elle bien desservie par des stations d’épuration puisque douze
municipalités voient leurs eaux usées étre traitées (Percé, Sainte-Thérése-de-Gaspé, Grande-
Riviére, Chandler, Port-Daniel, Paspébiac-Ouest, Bonaventure, Saint-Siméon, New Richmond,

Maria, Carleton et Nouvelle). En Gaspésie-Nord cependant, seule la municipalité de Marsoui
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posséde une usine de traitement des eaux usées. Aux Iles-de-la-Madeleine, le traitement des eaux
usées est en opération seulement a Cap-aux-Meules et a Fatima. De plus, dans ces régions, on
retrouve encore de nombreuses résidences riveraines dont les eaux usées sont évacuées, sans

épuration, directement dans les eaux du golfe ou de la baie.

Ainsi, la baignade et les autres activités de contact direct avec I’eau représentent un risque potentiel
pour la santé lorsqu'elles sont pratiquées aux endroits susceptibles d’étre pollués dans le secteur
d’étude. Cependant, aucune épidémie d’origine hydrique suite 4 une baignade dans les eaux du
golfe et de la baie n’a été recensée entre 1989 et 1995 par les directions de santé publique de la
Cote-Nord et de la Gaspésie-i]es—de-la—Madeleine28 (Bolduc et Chagnon 1995; CSE 1996). Cette
absence de cas recensé refléte probablement peu la réalité. En effet, la relation causale avec la
baignade d’une maladie est souvent difficile a établir et I’affection étant souvent peu sévére, elle ne
provoque que peu de demande sur le systéme de santé. A cet effet, une enquéte épidémiologique a
été réalisée a 1’été 1990 a la plage de Sainte-Luce (rive sud de I’estuaire maritime) (DSC Rimouski
1990). Sur les 497 répondants, au moins 27 personnes (= 5,4 p. cent) avaient développé une
maladie potentiellement reliée a la baignade a cette plage. Les problémes de santé survenus étaient
reliés, par ordre d’importance, aux oreilles, a la peau, aux yeux et au systéme digestif. La majorité
des répondants (63 p. cent) avouaient ne pas connaitre la qualité de I’eau dans laquelle ils s’étaient

baignés.

Puisque seules des analyses récentes et réguliéres permettent de connaitre de fagon certaine si I’eau
a un site donné ne représente pas de risques pour la santé des usagés, il est recommandé de
fréquenter les plages ol une surveillance de la qualité microbiologique est effectuée. Il est
également possible de s’assurer de la salubrité de I’eau du secteur convoité auprés des autorités
locales (municipalités, ministére de 'Environnement et de la Faune, Direction de santé publique).
Les affiches du ministére des Péches et Océans interdisant la cueillette de mollusques (voir § 4.2.2)
et la proximité d’un égout sanitaire ou pluvial sont des indices de dégradation possible de la qualité

de I’eau d’un site; la vigilance est de mise dans ces circonstances.

28 1 & Comité de santé environnementale du Québec (CSE) effectue depuis 1984, le recensement et la compilation
des épidémies d’origine hydrique a I’aide d’un questionnaire acheminé conjointement aux responsables de
maladies infectieuses et de santé environnementale de chacune des directions de santé publique du Québec.
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D’autre part, dans cette portion du Saint-Laurent I’eau est généralement trés froide. En effet, méme
en été, la température de I’eau dépasse rarement 7°C. Il est donc important de se méfier d’un
refroidissement brutal lors de ’entrée dans ’eau. Pour éviter un tel probléme, n’allez pas a 1’eau
aprés une exposition prolongée au soleil, un repas copieux, un effort physique intense ou une
fatigue exceptionnelle. Ce conseil est particuliérement important pour les personnes souffrant de
troubles cardio-vasculaires. 1l y a également risque d’hypothermie chez des personnes pratiquant
une activité¢ de contact prolongée avec ’eau. Pour la pratique de la plongée sous-marine, il est

fortement conseillé d’utiliser un vétement sec (dry suit) et non un vétement mouillé (wet suit).
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5.2 RISQUES RELIES AUX DANGERS PHYSIQUES DU MILIEU
5.2.1 La baignade

Comment savoir si un site de baignade est sécuritaire?

Normalement, toutes les plages exploitées doivent étre aménagées et surveillées de fagon & assurer
la sécurité de leur clientéle. En effet, tout propriétaire d’une plage exploitée pour la baignade du
public en général ou d’un groupe restreint du public doit se conformer aux exigences de sécurité
établies par la Régie du batiment du Québec (Réglement sur la sécurité dans les bains publics [S-3,
r.3, a.53]) dont I’application est de la responsabilité du ministére du Travail. Ces exigences
déterminent :

- les qualifications et le nombre de surveillants-sauveteurs requis;

- les équipements de secours et de surveillance requis;

- comment doit étre délimité un site de baignade;

- les informations qui doivent étre affichées (ex. : heures de surveillance);

- certaines interdictions (ex. : présence de contenants en verre sur la plage).

De plus, un article de ce réglement mentionne que : « Les baigneurs doivent étre évacués et l'acces
a la plage interdit aussitot :

- qu'une vérification de sécurité est nécessaire;
- que se présente un risque attribuable a :
. un manque de limpidité de l'eau;
. la présence de matiéres dangereuses dans l'eau; ou
. toute autre circonstance mettant en danger la sécurité des baigneurs. »

D’autre part, il est fortement déconseillé de se baigner dans un endroit qui n’est pas aménagé et
surveillé adéquatement. La sécurité des personnes fréquentant un de ces sites peut étre notamment
diminuée par :

- I’absence de surveillant-sauveteur, de balises et d’équipements de secours;

- la présence de courants et de marées;

- la présence de verre cassé, de motomarines et de bateaux a moteur.
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LA BAIGNADE

BAIGNADE :
QUELQUES CONSEILS DE PREVENTION

De santé
Respectez les interdictions de baignade;
Recherchez les plages ou I'eau est d'excellente qualité (classe A);
Evitez le plus possible d’avaler d’eau;
Si I'eau est de moins bonne qualité (B ou C), évitez de mettre la téte sous l'eau;
Si cela est possible, prenez une douche aprés la baignade;

Si vous avez une plaie (blessure, brilure), évitez toute baignade avant la cicatrisation
compléte et ce, quelle que soit la qualité de I'eau;

La concentration d'un grand nombre de baigneurs peut présenter des risques tant pour la
santé que pour la sécurité. Choisissez donc de préférence une plage moins achalandée;

Apres la baignade, rincez abondamment a I'eau propre votre costume de bain ou votre
combinaison isotherme «wet-suit». Ces vétements peuvent, s'ils sont mal rincés, abriter
des champignons pendant plusieurs jours.

Source : Dewailly 1990b

De sécurité

Assurez-vous, pour la sécurité de votre famille :

qu’une limite de bouées indique la limite de la zone surveillée;
que le point le plus profond est indiqué sur une bouée;

que la plage est pourvue d’équipements de secours : bouées de sauvetage, trousse de
premiers soins, chaloupe et systéme de communication;

de la présence de surveillant-sauveteur au poste d’observation.

Si vous constatez un manque a la sécurité, avisez I’exploitant. Si la situation n’est pas corrigée,
prévenez le bureau régional de la Régie du batiment du Québec.

Source : DSC CHUL 1987
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5.2.2 Autres activités récréatives reliées au Saint-Laurent

Quels sont les risques inhérents a ces activités?

Toute activité nautique (navigation de plaisance, péche, baignade, ski nautique, planche a voile,
motomarine, etc.) peut comporter des risques pour la sécurité, dont le plus grave est évidemment la
noyade. Depuis 1990, trois décés par noyade reliés a des activités nautiques ont eu lieu dans le
territoire a I’é¢tude (Bureau du Coroner, 1995, comm. pers). Une noyade a eu lieu a Saint-Omer en
1992 et un autre déceés a Gaspé a I’été 1995. En 1990, a Percé, la plongée sous-marine a fait une
victime. Cette activité a été responsable de plusieurs accidents mortels au cours des dernicres
années au Québec, c’est pourquoi elle a fait I’objet d’une enquéte de la part du bureau du coroner
(Bureau du coroner 1995). Le manque d’expérience pour le type de plongée effectué ainsi que de
I’équipement défectueux ont été des facteurs importants ayant contribué aux accidents. Un
encadrement déficient des plongeurs et une méconnaissance de 1’équipement ont également été

constatés.

Par ailleurs, le Centre de sauvetage maritime de Québec (CSSM) a identifié divers types d'incidents
entrainant les plaisanciers dans une situation de détresse et pouvant nécessiter l'intervention d'une
aide extérieure (on parle alors d'embarcation assistée). Ces incidents sont : les explosions, les
incendies, les collisions, les dérives, les bris mécaniques, les chavirements, les bateaux désemparés

(difficultés a manoeuvrer), les bateaux désorientés (incapacité a se repérer) et les échouements.

Outre la noyade, des risques de blessures, d’hypothermie et de séquelles d’ordre psychologique
peuvent étre associés a ces types d’incidents. La prévalence de ces derniers traumatismes est
toutefois impossible a préciser étant donné qu’il n’y a aucune information colligée a cet effet. Le
CSSM insiste sur les risques d’hypothermie dans cette partie du Saint-Laurent ot, méme en été, la

température de 1’eau dépasse rarement 7°C.

Le bilan des incidents de 1995 du CSSM fait état de 45 embarcations assistées pour le territoire a
I'étude (excluant les fles-de-la-Madeleine) (Tableau 12). Sur les 142 personnes impliquées dans ces
incidents, 16 ont vue leur vie menacée. Les bris mécaniques et les bateaux désemparés

constituaient les deux types d’incident les plus souvent en cause.
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Tableau 12 : Fréquence des types d'incidents signalés pour les activités récréatives pour la
Moyenne et la Basse-Cote-Nord, la Gaspésie et pour l'ensemble du Saint-Laurent
durant I'année 1995.

Moyenne- Basse- Total Ensemble du
Type d'incident Cote-Nord Céte-Nord Gaspésie secteur Saint-Laurent®
d'étude

Bris mécanique 4 1 17 22 509
Chavirement 2 0 1 3 49
Désemparé 5 0 2 7 166
Echouement 2 0 2 4 219
Fausse alerte 2 0 7 9 82
Voie d’eau 0 0 0 0 13
Autres incidents 0 0 0 0 88
Total 15 1 29 45 1125

Vies en danger 6 10 16 288

Vies perdues 1 2 3 11

Personnes a bord 35 2 105 142 3372

Note : Etant sous la responsabilité de la région des Maritimes, les données présentées n’incluent pas le territoire des
fles-de-la-Madeleine

Incluant les rivieres Saguenay, des Outaouais, des Prairies, Richelieu et le Lac des deux Montagnes

Source : CSSM 1996

Quel type d’embarcation est le plus souvent impliqué?

Les données recensées pour I’année 1994 révélent que, pour le secteur d’étude, les bateaux a
moteurs étaient impliqués dans 62 p. cent des incidents, tandis que 28 p. cent des accidents
rapportés impliquaient les bateaux a voile (CSSM 1995a). Avec une augmentation de 100 p. cent
par rapport a 1993, les accidents impliquant les motomarines en 1994 commengaient a se
démarquer, autant par leur nombre (50 accidents en 1994 pour l'ensemble du Saint-Laurent) que par
leur gravité (38 p. cent considérés comme sérieux). En 1995, suite & des campagnes de
sensibilisation sur la sécurité en motomarine, le nombre d’incidents impliquant ces engins est
demeuré relativement stable par rapport 4 1994 (61 motomarines en difficulté, dont 30 p. cent en

situation dangereuse et aucun décés) (CSSM 1996).

Il semble que la pratique de la motoneige sur les glaces du Saint-Laurent soit également une activité
a risque. En effet, des noyades sont déja survenues, notamment sur la Cote-Nord, aprés que des

motoneigistes aient emprunté des pistes non balisées sur les glaces longeant les cotes.
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Quels sont les facteurs de risque?

Le CSSM a mis en évidence différentes situations qui augmentent les risques d'accidents nautiques.

Celles-ci sont :

- le manque de formation et de connaissance du milieu aquatique;

- I'incapacité pour certains d'empécher qu'une situation banale ne devienne périlleuse;
- la surcharge de I'embarcation;

- la vitesse €levée et la conduite dangereuse;

- la consommation d'alcool;

- I'insouciance des victimes face aux dangers;

- l'erreur de navigation et la fatigue;

- la panne séche et le bris mécanique;

- l'absence de gilets de sauvetage;

- les conditions météorologiques et du milieu aquatique défavorables;
- les courants et les marées;

- la basse température de I'eau.

POUR UNE NAVIGATION SANS PERIL

La Garde cdtiére canadienne distribue gratuitement a la population un GUIDE DE SECURITE
NAUTIQUE qui permet a tous les adeptes d'activités nautiques de tout genre de se familiariser
avec les régles de navigation, les régles de sécurité en embarcation et les aptitudes requises dans
des situations normales. Voici le contenu de ce guide :

- La prévention - Les mesures de sécurité

- La sécurité sur l'eau - Le réflecteur radar

- Les réglements sur la navigation - Surveillance nautique

- Communications et renseignements météorologiques - Plongée sous-marine

- Aéroglisseur - Utilisation des écluses

- Hypothermie - Recherche et sauvetage

- L'alcool et le nautisme/Zone de protection du rivage - Prévoyance et prudence : vertus de marin
- Personne a la mer - Vitesse de sécurité

- Sources d'information

Il est possible de se procurer gratuitement un exemplaire de ce guide en téléphonant au numéro
suivant : 1-800-267-6687
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Qui sont les victimes?

D'aprés le bilan des accidents recensés entre 1988 et 1992 sur I'ensemble du Saint-Laurent (CSSM
1993), le rapport des hommes et des femmes victimes d'accidents nautiques & bord d'une
embarcation de plaisance est de 23 pour 1. Il faut noter cependant qu'il a déja été établi que 90 p.
cent des plaisanciers étaient des hommes. Chez les victimes d'accidents graves, la catégorie des 21-

30 ans représente 28,8 p. cent des décés, suivie de la catégorie des 31-40 ans avec 19,2 p. cent.

Le CSSM (1995b) considére que pour I’ensemble du Saint-Laurent, les plaisanciers d'un jour, qui
ne sont pas propriétaires, sont les plus souvent impliqués dans une situation de détresse. Ceux-ci
n'ont généralement pas les connaissances nautiques nécessaires pour pratiquer leur activité en toute
sécurité. Les propriétaires d'embarcation sont donc rarement les victimes. Les accidents graves
affectent davantage le plaisancier solitaire ou celui qui est avec une autre personne, plus souvent
qu'autrement dans une petite embarcation non pontée (ex. : canot). D’autre part, les chasseurs et les
pécheurs sont ceux qui continuent & donner le plus de soucis aux organismes de prévention (CSSM
1995b). Ils constituent effectivement le groupe le plus & risque; considérant leur embarcation
comme un accessoire secondaire, ils ignorent souvent les régles de base en matiére de sécurité
nautique. Ils fréquentent par surcroit le Saint-Laurent dans des conditions hasardeuses comme, par
exemple, a I'automne lorsque I'eau est froide et que les conditions météorologiques sont variables et

imprévisibles.

Par ailleurs, on a relevé la présence d'alcool dans le sang de 66 p. cent des victimes en bateau a
moteur et de 50 p. cent des victimes en canot. Au moins trois des onze décés survenus en 1995 lors
d'incidents nautiques impliquaient une consommation d'alcool dans les heures précédant 1'accident
(CSSM 1996).

I1 semble que le port du gilet de sauvetage ne figure pas encore parmi les habitudes acquises par les

amateurs d'activités nautiques, car on le retrouve souvent sur les lieux d'un accident mortel. .. parmi
les débris (CSSM 1995b).

5.2.3 Activités commerciales

Le nombre d’incidents impliquant des bateaux de péche semble étre inversement li¢ a la santé

économique d’un type de péche (CSSM 1995b). En effet, une péche procurant peu de revenu
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(morue, flétan) entraine un plus grand nombre de sorties en mer pour des bateaux parfois moins
bien entretenus (plus I’entretien est limité, plus le risque de demander de I’aide est grand). Par
contre, les bateaux exploités pour les espéces lucratives comme le crabe et la crevette sont moins
souvent sujets a ces problémes. En 1994, 56 p. cent des incidents signalés au Centre de sauvetage
maritime concernaient la péche au poisson de fond, tandis que 24 p. cent impliquaient les

crevettiers, 12 p. cent les crabiers, 8 p. cent les homardiers et 3 p. cent les pétoncliers.

En 1995, la fermeture de certaines zones de péche en raison de la baisse de la ressource a signifié
I’arrét de plusieurs navires (CSSM 1996). Cette diminution de bateaux en fonction ainsi que les
conditions climatiques excellentes au cours de cette année-la ont entrainé une baisse par rapport a
I’année précédente de 35 p. cent du nombre d’incidents pour I’ensemble du Saint-Laurent. Pour le
territoire couvert par la Moyenne-Céte-Nord, la Basse-Cote-Nord et la Gaspésie (excluant les Iles-
de-la-Madeleine), 55 incidents concernant des activités commerciales ont nécessité I’assistance du
CSSM en 1995 (Tableau 13), comparativement a 85 en 1994. Les bris mécaniques étaient les
principaux problémes signalés. Fait & remarquer, 79 p. cent des incidents signalés sur 1’ensemble
du Saint-Laurent se sont produits le long de la péninsule gaspésienne (CSSM 1996). De plus, le

nombre d'incidents dans cette région demeure le méme depuis 1990.

Tableau 13 : Fréquence des types d'incidents signalés pour les activités commerciales pour la
Moyenne et la Basse-Céte-Nord, la Gaspésie et pour l'ensemble du Saint-Laurent
durant I'année 1995.

Moyenne- Basse- Total Ensemble du
Type d'incident Cote-Nord Céte-Nord Gaspésie secteur Saint-Laurent®
d'étude

Bris mécanique 4 3 23 30 42
Désemparé 1 1 9 11 11
Voie d’eau 0 0 2 2 2
Autres incidents 2 0 10 12 15
Total 7 4 44 55 70

Vies en danger 1 12 21 34 35

Personnes a bord 35 19 157 211 256

Note : Etant sous la responsabilité de la région des Maritimes, les données présentées n'incluent pas le territoire des
fles-de-la-Madeleine

*Inclus la Haute, Moyenne et Basse-C6te-Nord, le Bas-Saint-Laurent, la Gaspésie et le Saguenay

Source : CSSM 1996
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Par ailleurs, les crevettiers sont affectés par la saison de péche hétive du printemps. Les pécheurs
trop empressés de prendre le large sont souvent victimes des avaries provoquées par les glaces, et

ils doivent parfois étre escortés par les brise-glaces de la Garde cétiére.

CONSEILS POUR EVITER QU'UN ACCIDENT EN EMBARCATION NE SE
TRANSFORME EN TRAGEDIE

- Une radio VHF et des signaux pyrotechniques de détresse sont un minimum qui
devraient se trouver a bord de toute embarcation;

- Ayez & bord I'équipement minimum pour vous permettre de réagir en cas d'urgence :
rames, écope, extincteur, ancre, corde, hache;

- Portez un gilet de sauvetage ou un vétement de flottaison individuel (VFI);

- L'eau froide étant mortelle, renseignez-vous davantage sur les mesures a adopter pour
éviter 'hypothermie. Se rappeler qu'un gilet de sauvetage ou un VFI réduit peu le risque
d’hypothermie;

- Apprenez a nager ou du moins familiarisez-vous avec les techniques de prévention et
d'auto-sauvetage. Savoir nager n’est toutefois pas suffisant pour se protéger contre les

accidents aquatiques mortels car les deux tiers des victimes de 1990, pour 'ensemble du
Québec, savaient nager (SRSC 1992);

- Apres l'accident, attendez les secours sur place.

Sources : GCC 1994; CSSM 1995b
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6. RISQUES A LA SANTE RELIES AUX ACCIDENTS ENVIRONNE-
MENTAUX

On reconnait deux types d'accidents environnementaux : les accidents naturels, causés par des
phénomeénes naturels plus ou moins prévisibles, et les accidents technologiques d'origine humaine,

provoqués involontairement ou par négligence.
Les accidents naturels

Les glissements de terrain, les inondations, les tornades, les tremblements de terre, sont quelques
exemples d'accidents naturels pouvant survenir au Québec. Toutefois, du fait qu'ils sont plus
fréquents et qu'ils ont un lien étroit avec la dynamique des eaux, seuls les glissements de terrain et

les inondations sont abordés dans ce bilan.

Les glissements de terrain prennent généralement la forme de coulée argileuse ou d'écroulement
rocheux. L'action des marées et des inondations peuvent étre la cause de ce phénoméne sur les
berges du Saint-Laurent. Comme il est & peu prés impossible de les prévoir dans le temps, les
glissements de terrain constituent un risque potentiel pour la santé et la sécurité des populations

riveraines.

Les inondations surviennent généralement au printemps lors de la fonte des glaces et de la neige,
bien qu'elles puissent survenir a tout moment de I'année, en particulier lors de grandes marées ou
apres de fortes pluies. Les inondations, par l'action de I'eau et des glaces, sont les accidents naturels
qui, au Québec, causent le plus de dommages matériels. Comme ces phénoménes sont dans une

large mesure «prévisibles», les pertes de vie et les blessures graves sont rares.

Les accidents technologiques

Dans ce document, seuls les accidents technologiques reliés au transport maritime ont été
considérés. Le transport de marchandises dangereuses sur le Saint-Laurent peut représenter des
risques élevés pour les populations riveraines ou résidant prés des installations portuaires. Les
déversements, les explosions, les émanations toxiques sont des exemples de dangers reliés a cette

activité économique.
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6.1 ACCIDENTS NATURELS

Quelles sont les zones a risque dans le territoire a l'étude?

Dans le territoire a I’étude, les glissements de terrain et les inondations surviennent généralement
aux abords des riviéres et ruisseaux tributaires du Saint-Laurent. Cependant, lors de tempétes
jumeléés aux grandes marées, certains secteurs en bordure de la mer sont également affectés.
Plusieurs secteurs ont été considérés comme étant des zones a risque de glissement de terrain ou
d’inondation pouvant représenter un risque pour la santé publique (Tableau 14). La plupart des
zones présentées sont localisées dans les schémas d’aménagement des municipalités régionales de
comté (MRC). Mentionnons que dans le secteur d’étude, la Basse-Céte-Nord est la région la moins

affectée par les accidents environnementaux.

Tableau 14 : Municipalités et riviéres du secteur & 1’étude comprenant des zones a risque de
glissement de terrain ou d’inondation pouvant représenter un risque a la santé.

Type d’événement Zone a risque
Caote-Nord Gaspésie
Glissement de terrain Municipalité Municipalité
Riviére-Saint-Jean Percé
Longue-Pointe-de-Mingan Sainte-Thérése-de-Gaspé
Havre-Saint-Pierre Grande-Riviére
Aguanish Pabos
Natashquan Newport
Clark City Saint-Siméon
Sept-iles (secteur des plages) New Richmond
Riviére
Pentecbte
Moisie
Sainte-Marguerite
des Postes
Saint-Coeur
Inondation Municipalité
Riviére-Saint-Jean
Riviére-au-Tonnerre
Longue-Pointe-de-Mingan
Port-Menier
Sept-les (secteur des plages)
Riviére Riviére
Moisie Ristigouche

Source : Brouillette 1990; Cartier 1995; Chagnon 1995; Bibeault e al. 1997
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Depuis 1992, les accidents naturels survenus sur le territoire 1’ont été principalement en bordure des
riviéres (Tableau 15). Trés peu ont été reliés a la dynamique des eaux du golfe du Saint-Laurent ou
de Ia baie des Chaleurs. De plus, si on fait abstraction des événements de juillet 1996 sur la Cote-

Nord, les inondations ou les glissements de terrain ont occasionné peu d’impact sur la santé

humaine.

Tableau 15 : Liste des accidents naturels survenus dans le secteur d’étude Golfe du Saint-Laurent

- Baie des Chaleurs depuis 1992.

Municipalité Date de Type d'accident Conséquence
I'événement naturel

Moyenne Céte-Nord . . Lo

Plusieurs municipalités 96-07-20 LGT Décés, évacuations, dommages, pers. isolées

Gallix 94-11-25 GT Terrains endommagés

Havre Saint-Pierre 93-12-13 I Plusieurs résidences

Gallix 93-12-13 GT Réseau routier

Riviére-Pentecote 93-12-20 GT Dommages matériels

Riviére Saint-Jean 93-10-20 GT Dommages matériels

Basse-Cdte-Nord

Bonne-Espérance 93-10-19 GT Dommages matériels

Gaspésie-Nord

Gaspé 95-04-29 GT

Grande-Vallée 94-09-12 I 3 résidences endommagées

Cloridorme 94-09-12 I 4 résidences endommagées

Gaspé 94-04-17 I 1 résidence endommagée et 7 évacuées

Cap-Chat 94-04-15 I 20 sous-sols inondés

Sainte-Anne-des-Monts 94-04-15 I 25 rés. endommagées dont 3 évacuées

La Martre 92-12-29 I 1 sous-sol inondé

Cap-Chat 92-06-27 GT

Gaspésie-Sud-Baie-des-

Chaleurs

Maria 96-07-20 I 10 rés. endommagées et évacuées

Maria 94-04-16 I 5 résidences endommagées

New Richmond 94-04-17 I 24 rés. endommagées dont 18 évacuées

Bonaventure 94-04-17 1 20 rés. endommagées dont 2 évacuées

Percé 94-04-17 I 4 rés. endommagées dont 3 évacuées

Bonaventure 95-05-13 I 2 rés. endommagées et évacuées

Nouvelle 95-05-13 I 7 rés. endommagées dont 3 évacuées

Matapédia 94-04-16 I 32 rés. endommagées dont 24 évacuées

Matapédia 92-04-22 I 40 personnes isolées

Restigouche, sud-est 92-04-23 I Voie ferrées endommagée

Note : GT = Glissement de terrain; I = Inondation.
Source : Direction régionale de la sécurité civile, régions 01, 09 et 11, comm. pers.
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FAITS SAILLANTS
SUR LES INONDATIONS MAJEURES SURVENUES
LES 19 ET 20 JUILLET 1996 SUR LA COTE-NORD

Dommages :
Les dommages qu’ont occasionnées ces inondations (routes et lignes téléphoniques coupées,
résidences endommagées, etc.) sont évalués entre 6 et 10 millions $. Certaines routes
coupées n’ont pu étre réparées qu’au bout d’une semaine.

Evacuations :
- A Pointe-aux-Outardes, le risque de glissement de terrain a entrainé I’évacuation de
6 résidences (total de 12 personnes);

- A Forestville, 40 personnes étaient évacuées la nuit (sur une période de trois jours) en
raison du risque de rupture du barrage.

Isolement :
Les routes endommagées ont entrainé 1’isolement de plus de 1500 personnes; certaines
personnes n’ont été secourues qu’apres plus de cing jours. Prés de 665 personnes ont di étre
rescapées par hélicoptére.

Blessés :
Aucun

Déces :
Les conséquences des inondations ont causé les décés de cing personnes sur la Cote-Nord.
Tous ces décés ont eu lieu sur le territoire de la municipalité de Baie-Trinité :
- une personne s’est noyée en voulant traverser un torrent;
- les trois passagers d’une voiture sont décédés lorsque celle-ci est tombée dans une
crevasse;
- une autre personne est décédée dans son véhicule dans cette méme crevasse.

Impacts psychologiques :
Bien qu’il soit difficile d’évaluer les impacts psychologiques réels de cet événement chez la
population touchée, il est certain que certaines personnes ont été trés affectées, et la crainte
d’une nouvelle inondation est présente, en particulier lorsque viendront les prochaines pluies

ou périodes de dégel.

Source : Direction régionale de sécurité civile, régions 01, 09 et 11, comm. pers., 1997
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Quels sont les risques a la santé humaine?

Bien qu’ils puissent étre importants (blessure grave, perte de vie), les problémes reliés aux
glissements de terrain et impliquant la santé publique sont généralement peu fréquents. En fait, lors
de ces événements, ce sont les troubles d’ordre psychosocial auxquels le réseau de la santé a le plus

souvent a répondre. Ces impacts sont cependant difficiles a évaluer.

Lors d'une inondation, les risques a la santé peuvent étre nombreux si certaines précautions ne sont
pas respectées au moment méme et aprés le sinistre. Les principaux problémes de santé pouvant

survenir sont les suivants (Roy 1994; Brosseau et al. 1995) :

- Infections gastro-intestinales suite a I'ingestion d'aliments ou d'eau de puits contaminés par
des micro-organismes pathogénes transportés par les crues ou le débordement des fosses
septiques;

- Blessures physiques (et parfois des pertes de vie) lors du sinistre méme;
- Impacts psychosociaux (ex. : insomnie, anxiété, frustration, etc.);

- Intoxication au monoxyde de carbone émis par des pompes au propane ou a essence
utilisées de fagon inadéquate ou en mauvais état;

- Electrocution lors de I'interruption ou du rétablissement des systémes électriques;

- Difficultés respiratoires et affections dermatologiques causées par des mycotoxines issues
des moisissures se retrouvant sur les matériaux détrempés.

Quelles sont les mesures de prévention et de protection a adopter?

Bien que les dégéts physiques qu'entraine une inondation puissent étre majeurs, c’est généralement
lorsque les eaux se retirent que les risques a la santé sont les plus élevés (PrudHomme 1995).
Toutefois, il est possible de limiter ces risques si certaines précautions sont respectées lors du
nettoyage des lieux. Le tableau 16 présente différentes précautions ou recommandations permettant

de diminuer les risques a la santé suite a une inondation.
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Tableau 16 : Recommandations pour diminuer les risques a la santé suite a une inondation.

Pour éviter la contamination de la Doit étre jeté Prudence avec ces
maison éléments

Mettre en lieu siir : herbicides, Tout produit qui a été en contact Pompes a eau (assurer une
insecticides, essence, térébenthine, avec l'eau : médicaments et produits | ventilation adéquate).

varsol, solvants, batterie de voiture, etc. | de toilette, aliments, aliments avec
couvercle vissé, encapsulé, appliqué | Le feu (allumette, bougie,

Fermer les conduits des réservoirs sous pression ou dans des conserves | lampes, etc.).

d'huile a chauffage, de gazoline ou maison.

d'essence. Animaux non domestiques.
Tout ce qui ne peut étre lavé ou

Prévenir le refoulement d'égouts. désinfecté.

Fermer la conduite d'eau. Note : les boites de conserve peuvent

étre gardées si elles ne sont pas
bossées ou gonflées. Cependant,
elles doivent étre lavées.

Doit étre lavé Précautions
ou désinfecté

Tout ce qui a été en contact avec I'eau: | Utiliser des gants de caoutchouc pour le nettoyage.
murs, planchers, meubles, vaisselle,
ustensiles, vétements, articles ménagers | Ne pas manger ou fumer sur les lieux du sinistre.
et électroménagers, comptoirs,
armoires, etc. Se laver les mains aussi souvent que possible et ne pas les porter au
visage.

Les eaux des puits individuels de
surface ou artésiens. Eloigner les enfants des lieux du sinistre.

Protéger les lésions et coupures.

Faire attention avec tous les instruments électriques.

Pour plus d’information sur les recommandations et les précautions 4 prendre lors d’une inondation, nous suggérons
les dépliants suivants :

o Protection civile Canada. 1991. Inondation - Mesures individuelles / Floods - Self-Help Advice. 8 p.

e Québec. 1992. Que faire lors d’une inondation? Communication-Québec. 4 p.

Sources : Protection civile Canada 1991; Communication-Québec 1992; Roy 1994; Prud'Homme 1995

D’autre part, tel que mentionné plus haut, les MRC ont généralement délimité les zones critiques ou
peuvent survenir un glissement de terrain ou un éboulis. Bien que ces zones soient restreintes dans
le secteur a l'étude, il est important que les municipalités respectent les normes proposées pour
éviter tout risque de blessures aux résidents ou de dommages matériels. Il faudrait aussi éviter toute
nouvelle construction sur des sols argileux instables & proximité de ravins. 1l est également
important d'éviter tout déboisement sur les pentes abruptes, car la végétation permet de retenir les

sols instables (Gouvernement du Québec 1993).
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6.2 ACCIDENTS TECHNOLOGIQUES

Les accidents environnementaux les plus nombreux sont sans contredit les accidents d'ordre
technique (i.e. résultant de I’activité humaine), particuliérement les déversements de contaminants
liquides ou solides (Gouvernement du Québec 1993). Les déversements liés au transport (routier,
ferroviaire ou maritime) font partie des événements accidentels fréquemment relevés par les divers
services d'urgence environnementale. Seuls les accidents technologiques reliés au transport
maritime ont été considérés dans le cadre de cet exercice. Les déversements, les explosions et les

émanations toxiques sont des exemples de dangers reliés a cette activité économique.

Quelle est I’'importance du transport maritime de marchandises
dangereuses dans le territoire a I’étude?

Le secteur d’étude Golfe du Saint-Laurent - Baie des Chaleurs posséde plusieurs ports provinciaux
et fédéraux sur son territoire. C’est sur la Cote-Nord qu’on en retrouve le plus, soit treize. Ilyen a
trois en Gaspésie, quatre dans la baie des Chaleurs et deux aux Iles-de-la-Madeleine. En 1993, le
transbordement des marchandises de toutes sortes pour ’ensemble de ces ports a atteint les

22 millions de tonnes (Transports Canada 1995 cité dans Bibeault ez al. 1997).

Avec ses 21 568 000 tonnes de marchandises transbordées en 1995, le port de Sept-iles est le plus
important du territoire a I’étude (Port de Sept-iles 1995 cité dans Bibeault ez al. 1997). Le volume
de mazout et d’essence manutentionné dans ce port en 1995 dépassait 385 000 tonnes (Port de
Sept-iles 1995 cité dans Bibeault ef al. 1997). Le port de Sept-iles ainsi que celui de Gaspé (Sandy
Beach) font partie des huit plus importants ports du Québec pour la manutention des produits
pétroliers (MTQ 1995). Toutefois, pour I’ensemble du Saint-Laurent, la quantité de pétrole
transitant a ces ports demeure faible, puisque environ 90 p. cent du tonnage total manutentionné

s’effectue a Montréal et a Québec.

En ce qui concerne la manutention des produits chimiques (soude caustique, acide sulfurique,
phénols, etc.), le port de Gaspé est considéré parmi les plus importants du Québec pour la
manutention de ’acide sulfurique (MTQ 1995). A Sept-iles, une certaine quantité d’explosifs est

transbordé.
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Malgré le faible volume de produits dangereux transbordés dans les ports du golfe, le nombre de
bateaux et le transport de liquides en vrac de ces produits circulant devant ceux-ci est parmi les plus
élevés pour I’ensemble du Québec (MTQ 1995). Le tableau 17 présente le nombre de mouvements
pleins et la quantité de produits dangereux circulant en face des ports du golfe du Saint-Laurent.
Au total, en 1992, plus de 15 690 000 tonnes de produits pétroliers et chimiques ont été

manutentionnées dans les ports du Saint-Laurent.

Tableau 17 : Trafic de liquides dangereux en vrac dans le golfe en 1992.

Port Nombre de mouvements pleins Produits dangereux (tonnes métriques)
Pétroliers Chimiques

Port Cartier 1401 10 166 999 350743

Sept-Iles et Mont-Louis 1425 10253123 350 459

Port-Menier 1384 10 075 669 350919

Havre-Saint-Pierre 15 4291 ---

Aval 1382 10 074 840 350919

Note : La fréquence et le tonnage indiquent le nombre de déplacements et le tonnage transporté des navires passant ou

s’arrétant aux ports mentionnés.
Source : MTQ 1995

Quel est le bilan des accidents technologiques
dans le territoire a l'étude?

En raison du volume important de marchandises dangereuses circulant sur les eaux du golfe et des
conditions de navigation difficiles dans cette région (fortes marées, courants marins, etc.), le risque
de déversement entrainant des problémes de santé publique est présent dans le secteur a I’étude.
Toutefois, jusqu’a maintenant, aucun accident technologique survenu sur le territoire n’a eu
d’impacts perceptibles sur la santé des populations (DSP Cote-Nord et DSP Gaspésie-iles-de-la-

Madeleine, comm. pers., 1996).

Le naufrage de la barge Irving Whale en 1970 a 100 km a I’ouest des fles-de-la-Madeleine a
entrainé le déversement de 1 120 tonnes de mazout et 6 tonnes de BPC jusqu’au moment de son
renflouage en 1996 (MPO et Environnement Canada 1996 cité dans Bibeault ef al. 1997). Onn’a

pu démontrer, malgré les 32 km de plages souillées aux iles-de-la-Madeleine, que ce déversement
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ait affecté la santé des populations riveraines. De plus, comme la zone ou le frving Whale a coulé a
été¢ fermée a la péche, les risques de consommer des organismes marins contaminés par les
hydrocarbures ou les BPC déversés sont faibles. A 1’automne 1996, on a procédé a la récupération
d’environ 100 tonnes de sédiments et 3300 tonnes d’eau contaminée au BPC se trouvant a

proximité de la barge (Mousseau et al. 1997). Au total, 220 kg de BPC ont été extraits.

Le naufrage du Rio Orinoco sur la rive sud de I’ile d’Anticosti en 1989 et celui du Haltren I en
1995, également pres de 1’ile d’ Anticosti, ont entrainé respectivement le déversement de 50 tonnes
de mazout et 23 000 gallons de vieux mazout (Bibeault et al. 1997; Gagnon et al. 1997). Les
travaux de renflouage, de récupération du mazout et de nettoyage ont toutefois permis d’éliminer

les risques pour la santé publique.

Bien que leurs impacts environnementaux soient importants, les déversements en mer sont
généralement peu fréquents. En fait, la plupart des incidents se produisent dans les zones portuaires
lors du pompage des eaux de cales, d’une fuite de réservoir, du transbordement de pétrole ou d’un
accident de navigation (CEP-SSNC-CICDMM 1990; Environnement Canada 1995). En raison de
son importance, Sept-fles est le port ot le risque de déversements ou d’accidents est le plus élevé.
De 1975 a 1994, on a documenté 66 accidents maritimes qui ont impliqué principalement des

liquides inflammables (SNCeLavallin 1995).

Bien qu’ils soient dommageables pour I’environnement, ces incidents n’ont eu jusqu’a maintenant
qu’une incidence jugée mineure au point de vue de la sant¢é humaine. Les grandes quantités
d’hydrocarbures qui transitent dans ce port constituent tout de méme une menace pour la sécurité
publique advenant un incendie. Les risques d’explosions sont également présents. Des briilures,
des intoxications et des décés sont donc possibles si un tel événement devait survenir,
particulierement pour les employés et le personnel affecté¢ aux interventions d’urgence. Des
déversements de 1’ordre de 100 a 1 000 tonnes d’hydrocarbures sont susceptibles de se produire aux
différents quais de déchargement. Toutefois, les conditions de courants ne produiraient qu’un
faible étalement de la nappe de pétrole, les interventions de récupération y seraient donc

relativement faciles (SNCeLavallin 1995).
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Les causes pouvant étre a I’origine d’un déversement de pétrole dans la région du port de Havre-
Saint-Pierre ont également été définies (Environnement Canada 1979). Le plus important semble
étre I’acces difficile aux quais. En effet, les navires doivent emprunter les chenaux entre les iles;
chenaux qui sont relativement étroits et bordés de hauts-fonds rocheux. De plus, les turbulences

prés des iles et la présence de brouillard rendent les manoeuvres de navigation d’autant plus

difficiles.

Quelles sont les conséquences possibles d'un accident
technologique sur la santé humaine?

L'importance du risque pour la santé et la sécurité des populations riveraines lors d'un déversement
est fonction de plusieurs facteurs tels que la nature et le volume du produit déversé, le lieu de
déversement (zone industrielle versus zone urbaine avec ou sans habitation le long des berges du

Saint-Laurent) et les conditions environnementales régnant lors de I'accident.

De fagon générale, l'exposition a un produit déversé (ex. : hydrocarbures) peut se faire par
inhalation, par contact cutané ou par ingestion. Suite & un déversement local, le personnel affecté
au nettoyage, les membres de I'équipe d'intervention et les populations riveraines sont tous

susceptibles d'étre exposés a un niveau ou 4 un autre.

Exposition aux hydrocarbures par contact cutané et inhalation :

La possibilité d’exposition avec la peau lors des déversements pétroliers est plus importante lors du
nettoyage; des mesures devraient donc étre adoptées afin d'éloigner le public de ces sites lors de la
période d'intervention. L'inhalation des composés volatils émis par les dérivés du pétrole constitue
un risque a la santé pour les populations avoisinantes; le risque est cependant plus important dans le
cas d'une exposition chronique (API et NOAA 1994). L'inhalation prolongée ou le contact direct
avec ces substances peut irriter ou briler la peau et les yeux. L'ingestion et l'aspiration ou
I'inhalation de vapeurs ou de bruines peuvent produire des problémes respiratoires tels que l'oedéme
pulmonaire, I'hémorragie et la nécrose de tissus (Cavender 1994). Un feu produira des gaz irritants,

corrosifs ou toxiques (CANUTEC 1992).
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Exposition aux hydrocarbures via la consommation d'eau potable :
Les prises d'eau potable dans les cours d'eau peu profonds sont exposées & la contamination lors de
déversements pétroliers (les municipalités du secteur a 1’étude sont peu concernées par ce probléme

puisque aucune d’elles ne puise son eau dans le golfe). Comparativement aux autres dérivés du

pétrole, les composés aromatiques de faibles poids moléculaires (benzéne, éthylbenzéne, toluéne et

xyléne) sont habituellement les plus préoccupants & cause de leur grande solubilité (API et NOAA
1994). Cependant, il est peu probable que la contamination de I'eau potable par les hydrocarbures
entraine des risques pour la santé humaine, étant donné que l'eau présente un mauvais goit et une
odeur répugnante bien avant que les concentrations de contaminants atteignent les niveaux de

toxicité chronique, donc, a plus forte raison, des niveaux de toxicité aigué (Sittig 1974).

Quelles sont les mesures de prévention pour éviter
un accident technologique?

Au Canada, la sécurité de la navigation, I’exploitation des navires, leur construction et leur
armement, ainsi que la prévention de la pollution par les navires et la lutte contre ce type de
pollution sont régis par des dispositions dont les principales sont contenues dans la Loi sur la
marine marchande du Canada (LMMC) et dans la Loi sur la prévention de la pollution des eaux
arctiques (LPPEA) (Guerrier et Paul 1996). Tout navire circulant dans les eaux intérieures et dans
les eaux territoriales du Canada ainsi que tout navire canadien naviguant dans d’autres eaux sont

visés par la LMMC.

Quelles sont les mesures de sécurité prises par les autorités suite a
un accident technologique?

Selon les plans d'urgence élaborés au niveau fédéral, la gestion des accidents améne, lors d'un
déversement maritime, l'intervention de trois acteurs principaux, soit la partie responsable

(commandant local), un organisme directeur et des organismes-ressources (Environnement Canada

1990).
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La Garde cétiere canadienne (GCC) et Ports Canada ont signé un protocole d'entente afin que la
GCC soit toujours l'organisme directeur lors de déversements, tant lors d'accidents majeurs que
dans le cas de déversements de plus petite envergure, par exemple lors d'un déversement durant les
opérations de manutention dans les installations portuaires (Lanthier, GCC, comm. pers., 1995). La

GCC assure le lien direct entre le commandant local et les organismes gouvernementaux.

L'organisme d'intervention SIMEC (Société d'Intervention Maritime, Est du Canada Ltée), voit a la
gestion des opérations sur le site méme d'un déversement d'hydrocarbures et fournit I'équipement et
le personnel pour les opérations de confinement, de récupération et de nettoyage. SIMEC est le

seul organisme d'intervention accrédité intervenant sur le Saint-Laurent.

De tous les ports du secteur a I’étude, Sept-iles est le mieux équipé pour éviter les risques de
contamination. Il posséde en effet un systéme d’évacuation des eaux usées des navires, des déchets
chimiques et huileux, ainsi que des déchets solides (Acres International Ltd. 1990 cité dans
Bibeault e al. 1997). Mentionnons également que les ports de Sept-iles, de Gaspé et de Havre-

Saint-Pierre possédent une force d’intervention leur permettant de réagir face & un déversement.

Afin de protéger les populations situées a proximité d’un incident impliquant un déversement
d'hydrocarbures, les groupes d'intervention possédent un plan d'urgence permettant de limiter

I'exposition des populations aux risques que représentent ces contaminants pour la santé.

- Sile déversement conceme un produit inflammable ou extrémement inflammable :

e Le site doit étre isolé dans un rayon de 25-50 métres;

e Dans le cas d'un déversement majeur : une évacuation est recommandée sur une distance
de 100 métres sous le vent pour les liquides inflammables et sur une distance de 300
meétres sous le vent pour les liquides extrémement inflammables (CANUTEC 1992);

- Sile déversement n'est pas particuliérement toxique ou inflammable (i.e. huiles lourdes) :
e Les biens immeubles doivent étre protégeés;
e Les embarcations marines doivent étre retirées de l'eau;

e Les animaux domestiques doivent étre contrdlés;
e Toute entrée d'eau doit étre fermée (Omohundro 1980).
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En ce qui concerne les plages publiques, suite a un déversement, les autorités municipales doivent

s'assurer que la qualité des eaux convienne a la pratique d'activités aquatiques. Tel que mentionné

dans le chapitre sur la qualité des eaux de baignade (voir p. 81), les teneurs en huile ou en produits

pétrochimiques dans les eaux utilisées a des fins récréatives ne doivent pas étre telles :

qu'elles forment un film visible ou des reflets, ou encore qu'elles colorent la surface;
qu'elles puissent étre décelées a l'odeur;

qu'elles puissent former sur les rives et sur les fonds des dépdts et des sédiments visibles
ou décelables a I'odeur (SBSC 1992b).

Le projet SHORES (Santé humaine : organisation de la réponse d’urgence dans l'estuaire du Saint-
Laurent) a été élaboré par le Comité de santé environnementale du Québec et financé par Sain:-
Laurent Vision 2000. Ce projet a porté sur la protection de la santé des populations riveraines lors
de déversements de produits pétroliers ou de produits chimiques sur le Saint-Laurent.

Les objectifs du projet SHORES étaient :

-

Source : Guerrier et Paul 1996

LE PROJET SHORES

Identifier les principaux produits pétroliers et chimiques qui sont transportés sur le Saint-
Laurent;

Identifier les principaux risques pour la santé des populations affectées par le
déversement de ces produits (air-eau-sol);

Identifier les modéles de circulation et de dérive disponibles. Ces outils informatiques
permettent d’estimer la migration des contaminants dans I’eau lors d’un déversement,
d’évaluer les risques et de se préparer afin d’éviter une éventuelle contamination des
prises d’eau potable;

Réaliser un exercice de simulation sur table impliquant un déversement d’un produit
pétrolier (diesel) et d’un produit chimique (phénol).
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7.  RISQUES A LA SANTE HUMAINE POTENTIELLEMENT RELIES A
L'ENVIRONNEMENT DU SAINT-LAURENT

En lien avec 'utilisation du Saint-Laurent, les populations riveraines s'interrogent sur les risques de
développer certaines maladies pouvant étre reliées a son niveau de contamination. Ce chapitre a
pour objectif de faire le point sur les connaissances actuelles concernant le lien possible entre
l'utilisation des ressources du Saint-Laurent dans son ensemble et certains problémes de santé.
Nous croyons en effet qu’il est pertinent de présenter les recherches effectuées auprés d’autres
populations ou sur des problémes précis méme si ceux-ci ne concernent pas directement le secteur
présentement a I’étude. Le contenu de cette section regroupe donc le point de vue de différents
experts en la matiére. Les sujets abordés sont : les cancers (sein, vessie, etc.), les troubles

foetotoxiques et neurocomportementaux, l'infertilité et les perturbations du systéme immunitaire.
7.1 CONTAMINATION DU SAINT-LAURENT ET CANCER

Chez les populations riveraines du Saint-Laurent, la consommation de poisson et d'eau potable
provenant du Saint-Laurent sont les deux principales sources d'exposition aux cancérigénes

présents dans le milieu.

Les poissons du Saint-Laurent peuvent contenir en effet différentes substances toxiques (métaux
lourds et organochlorés) persistantes et bioaccumulables (Desgranges et Thompson 1990). D'apres
des tests effectués chez les animaux de laboratoire, plusieurs hydrocarbures chlorés présentent des
propriétés cancérigénes connues et peuvent induire des tumeurs pour divers organes cibles. Le site
de cancer le plus fréquemment rapporté lors de ces tests est le foie. Comme certaines especes de
poisson renferment des teneurs plus ou moins élevées de ces contaminants, un risque a la santé peut
exister chez une partie de la population riveraine grande consommatrice de poisson péché dans le
Saint-Laurent. D’autre part, certains organochlorés possédent des propriétés oestrogéniques (Davis
et al. 1993). Henderson ef al. (1982; 1988) ont émis I'hypothése que l'exposition aux oestrogénes
ainsi que d'autres hormones constituent des agents responsables de I'apparition de plusieurs types de

cancer (utérus, sein, testicule, ovaire).
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Concernant 'eau potable, le risque de contamination chimique n'est pas directement associé a la
qualité de l'eau brute, mais plutét a son traitement suite & la formation de sous-produits de
chloration. Ces sous-produits (ex. : THM, chlorophénols, acides haloacétiques) comportent un
risque cancérigéne potentiel chez I'humain, dont le cancer de la vessie (Morris ef al. 1992; King et
Marrett 1996), du colon (Santé Canada 1995) et du rectum (Morris et al. 1992). Au Québec, les
banques de données actuellement disponibles auprés du ministére de I'Environnement et de la
Faune du Québec ne permettent toutefois pas d'estimer les risques de cancers associés a la
consommation de l'eau potable. Des recherches demeurent nécessaires afin d'élaborer et de valider

un modéle précis d'évaluation des risques a la santé.

Une étude descriptive actuellement en cours permettra de documenter les variations géographiques
et temporelles de l'incidence et de la mortalité par cancer au Québec et plus particuliérement chez

les populations riveraines du Saint-Laurent. Les résultats seront connus au printemps 1997.
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7.2 CANCER ET TRIHALOMETHANES

Pour rendre une eau potable, les eaux de surface, qu'elles proviennent du fleuve ou de tout autre
source, doivent subir un traitement dont la nature est notamment fonction de la qualité de I'eau
brute. Parmi ces traitements, l'utilisation de chlore est la technique de désinfection la plus
largement répandue. En réaction avec la matiére organique, I'ajout de chlore améne la formation en
quantité¢ plus ou moins importante de trihalométhanes (THM), et tout particuliérement du
chloroforme, ainsi que d'autres sous-produits de chloration tels que les acides haloacétiques. Ces
substances se retrouvent dans I'eau traitée en quantité beaucoup plus importante que la plupart des
autres contaminants organiques déja présents dans l'eau brute. Présentement, seuls les THM sont
considérés dans les recommandations actuelles de qualité d'eau potable, la toxicité des autres sous-
produits étant moins bien connue. Ainsi, les THM doivent étre considérés comme des indicateurs
de sous-produits de la chloration. Le chloroforme et plusieurs autres THM sont des cancérigénes
prouvés chez l'animal. Il a notamment été établi que le chloroforme mélangé avec de I'eau pouvait

augmenter l'apparition des tumeurs rénales chez le rat (Jorgensen et al. 1985).

Chez I'humain, trés peu d'études ont considéré spécifiquement les risques associés a l'ingestion de
chloroforme ou autres THM. La plupart des études épidémiologiques ont comparé l'incidence des
cancers chez des populations consommant de l'eau chlorée a celles consommant de l'eau non
chlorée. De fagon générale, on peut constater que les consommateurs d'eau chlorée font face a un
risque 1égérement supérieur de cancer de la vessie (Morris ef al. 1992; King et Marrett 1996), du
cdlon (Santé Canada 1995) et du rectum (Morris et al. 1992). Ce risque est surtout présent chez les
personnes ayant consommé de I'eau chlorée pendant de nombreuses années. La cause exacte de ce
phénoméne et les mécanismes pouvant expliquer une telle toxicité ne sont pas connus. Cependant,
compte tenu de I'évidence de la cancérogénicité des THM chez I'animal et des résultats observés
lors d'évaluation de risque de cancer chez I'humain, il est prudent de viser a réduire I'exposition
humaine aux sous-produits de la chloration. Cet objectif doit cependant étre atteint sans compro-

mettre la désinfection de I'eau qui est essentielle pour la prévention des maladies infectieuses.
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7.3 CONTAMINATION DU SAINT-LAURENT ET EFFETS
FOETOTOXIQUES ET NEUROCOMPORTEMENTAUX

Les organismes aquatiques du Saint-Laurent représentent une source alimentaire importante pour
certaines communautés riveraines du golfe Saint-Laurent. Certains contaminants (ex. : organochlo-
rés) présents dans les poissons ont la propriété de traverser la barriére placentaire exposant ainsi le
foetus* a des substances toxiques pendant la grossesse. De plus, ils peuvent étre véhiculés par la
suite de la mére a l'enfant par le biais de I'allaitement (Skaare ef al. 1988). A cet effet, rappelons
que les concentrations d'organochlorés retrouvées quelques échantillons de lait maternel de femmes
de la Basse-Cote-Nord se sont avérées jusqu'a 4 fois supérieures a celles retrouvées chez la

population générale du sud du Québec (Dewalilly et al. 1991).

Différentes études portant sur des nouveau-nés exposés a ces substances rapportent la présence
d'effets sur la santé et le développement (poids, taille, périmétre cranien, tonus et réflexes a la
naissance, développement psychomoteur et mémoire de reconnaissance visuelle durant l'enfance).
Les nouveau-nés représentent d'ailleurs un des groupes les plus a risque relativement a l'exposition
aux organochlorés (WHO 1993), surtout du fait que la période d'exposition survient lors du
développement du systéme nerveux central. Les nouveau-nés de la région du golfe Saint-Laurent
ne sont peut-étre pas a l'abri de ces effets néfastes étant donné les doses d'organochlorés auxquelles
ils sont susceptibles d'étre exposés. Toutefois, on ne sait actuellement si I’apport du Saint-Laurent
représente un risque réel a cet effet. Les études effectuées jusqu’a maintenant semblent démontrer
que les caractéristiques anthropométriques des nouveau-nés ne sont pas affectées par ces niveaux de

contaminants (Dewailly et al. 1997)
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Cette exposition a des substances toxiques ne doit pas faire oublier les effets bénéfiques de la
consommation de poisson. Les acides gras oméga-3, dont la présence est également attribuable 3 la
consommation de poisson, pourraient protéger I'enfant des effets négatifs de certains contaminants
environnementaux. En effet, ceux-ci sont notamment nécessaires au développement neurocérébral
de I'enfant (Crawford 1993), et préviendraient également les accouchements prématurés (Olsen et

al. 1992).

Des recherches sont actuellement en cours afin de préciser la nature et l'importance des effets de la
pollution du Saint-Laurent sur la santé et le développement du jeune enfant, particuliérement chez
les populations plus fortement exposées aux contaminants (voir liste des projets de recherche en

cours a I'annexe 4).
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7.4 CONTAMINATION DU SAINT-LAURENT ET TROUBLES DE REPRODUCTION

Certains organochlorés présents dans le Saint-Laurent possédent des propriétés oestrogéniques
tandis que d’autres montrent plutét des effets anti-oestrogéniques, ce qui rend possible leur
implication dans différents problémes de santé reliés a une perturbation de 1’équilibre hormonal,

tant chez I’homme que chez la femme.
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Fonction reproductrice chez I’homme

Les récents progrés scientifiques concernant la reproduction humaine (ex. : fertilisation in vitro) ont
permis de mettre en évidence I'importance du probléme de l'infertilité dans la population. Définie
comme étant I'échec a concevoir un enfant chez un couple stable sur une période d'un an sans
contraception, l'infertilité touchait 7 a 8 p. cent des couples au début des années soixante, alors
qu'elle atteindrait aujourd’hui 15 a 20 p. cent dans les pays industrialisés (Feichtinger 1991).
Parallélement, plusieurs chercheurs ont constaté qu'au cours des derniéres décennies, le nombre
moyen de spermatozoides présents dans 1’éjaculat ne cesse de décliner (Carlsen et al. 1992; Sharpe

et Skakkebaek 1993; Auger et al. 1995).

Le déclin de la spermatogénése chez les hommes au cours des derniéres années n'est certes pas
facile a expliquer. Toutefois, les effets de la présence de contaminants dans I'environnement sur la
fonction reproductrice méle sont suspectés (Feichtinger 1991). Les composés organochlorés dans
la chaine alimentaire aquatique du Saint-Laurent pourraient étre impliqués. Certains composés de
cette famille ou leurs métabolites possédent des propriétés oestrogéniques (Davis ef al. 1993). De
plus, Kelce et al. (1995) ont récemment rapporté que le p,p -DDE, le plus abondant des isomeres*
du DDT présents dans l'environnement, est un puissant agent anti-androgéne*. Quelques études
épidémiologiques et toxicologiques ont méme permis d'identifier des effets toxiques des pesticides

chlorés et des BPC sur la qualité des éjaculats (Bush ef al. 1986; NRC 1989).

Cependant, pour la population générale dont I'exposition environnementale aux organochlorés est
faible, il n'existe a I'heure actuelle aucune preuve convaincante a l'effet que ces substances soient

responsables de la détérioration de la fertilité masculine.

Une étude est présentement en cours afin d'évaluer la relation entre l'exposition a certains contami-
nants couramment retrouvés dans I’environnement incluant le Saint-Laurent et leurs effets sur trois
paramétres de détermination de la fertilit¢ masculine, soit la numération, la motilité et la morpholo-

gie des spermatozoides. Les résultats sont attendus pour mars 1998.



116 RISQUES A LA SANTE HUMAINE POTENTIELLEMENT RELIES A L’ENVIRONNEMENT DU SAINT-LAURENT

Fonction reproductrice chez la femme

Certains organochlorés, notamment quelques congénéres des BPC et I'o,p’-DDT, possedent des
propriétés oestrogéniques bien connues, quoique leur potentiel oestrogénique soit plus faible que
celui de l'oestradiol (Ireland et al. 1980). Les organochlorés dont la demi-vie* est trés longue
(jusqu'a 12 ans pour certains congénéres de BPC) s'accumulent au niveau de l'organisme. Certains
d'entre eux pourraient étre impliqués dans la physiopathologie de I'endométriose en raison de leurs
propriétés oestrogéniques et immunotoxiques (Vos et Luster 1989; Ahlborg er al. 1992, 1995;
Kimbrough 1995).

Deux études réalisées expérimentalement chez les guenons rhésus (Macaca mulatta) suggerent un
lien entre une exposition expérimentale aux organochlorés et I'endométriose (Campbell er al. 1985;
Rier et al. 1993). Dix ans aprés la fin des traitements réalisés lors de la premiére étude, une
laparoscopie a été pratiquée afin d'étudier la présence et la sévérité de l'endométriose chez les
survivantes. Les résultats des analyses révélent que la prévalence de I'endométriose est corrélée
avec l'exposition & la TCDD. De méme, la sévérité (le stade) de la maladie est reliée a la dose
administrée (p < 0,0001) (Rier ef al. 1993). Dans ces cas, 1’exposition était supérieure a celle de la

population du Québec et du Canada.

Les résultats de la seconde étude portant sur ’apparition d’effets immunologiques suite a une
exposition aux BPC (et plus spécifiquement a I’Aroclor 1254) révélent que 4 p. cent des guenons
exposées ont développé de I'endométriose avec des réactions inflammatoires importantes et des
lésions abdominales d'endométriose avec atteintes iléo-caecales. La réaction inflammatoire

observée chez ces singes est cependant beaucoup plus marquée que chez I'humain (Campbell et al.

1985, 1986).

En Allemagne, une étude a été réalisée spécifiquement sur ’analyse des concentrations de
contaminants dans les excrétions urinaires de femmes qui présentaient des irrégularités hormonales
(Gerhard et Runnebaum 1992). Les résultats révélent que les concentrations de BPC sont
significativement supérieures chez les femmes avec endométriose comparativement aux témoins. 11
faut cependant noter que cette étude n’avait pas pour objectif spécifique d’évaluer les associations

entre 1’exposition aux BPC et I’endométriose chez la femme. De plus, puisque les sujets
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présentaient des irrégularités hormonales, il est possible que leurs caractéristiques différent des

femmes qui souffrent d’endométriose.

Chez les femmes de la région de Québec, une étude récente a vérifié I’hypothése d’une association
entre une exposition aux organochlorés et I’endométriose. Les résultats suggérent que I’exposition
aux organochlorés ne représente pas un facteur de risque significatif pour ’endométriose, chez les
femmes qui consultent pour infertilité, douleurs pelviennes ou ligature de trompes (Lebel ef al.

1996).
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7.5 CONTAMINATION DU SAINT-LAURENT ET PERTURBATIONS
DU SYSTEME IMMUNITAIRE

Il devient de plus en plus évident que le fonctionnement du systéme immunitaire peut étre perturbé
par une exposition excessive aux contaminants présents dans 1’environnement tels les BPC, PCDD,
PCDF, les pesticides chlorés et les métaux lourds. Les résultats des quelques études effectuées sur
le sujet suggérent que certaines populations humaines pourraient étre vulnérables aux effets
immunomodulateurs de ces contaminants. Les perturbations rencontrées peuvent soit augmenter ou
réduire I’activité du systéme immunitaire. L’immunosuppression peut entrainer une diminution de
résistance aux infections virales, bactériennes, fongiques ou parasitaires ou encore augmenter le
risque de cancer. Une activation excessive de la fonction immunitaire peut pour sa part accroitre le
risque de maladies auto-immunes ou de réactions allergiques (Vos 1977; Bradley and Morahan

1982; Munson et al. 1982; Koller et Exon 1983; Koller et al. 1983).

Parce que le foetus s'avére hautement susceptible aux effets nocifs de ces contaminants, un

programme de surveillance biologique a ét¢é initi¢ en 1993 dans lequel sont mesurées les teneurs en
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plomb, mercure et divers organochlorés dans le sang au cordon ombilical de tous les nouveau-nés
de la Basse-Cote-Nord. Les résultats obtenus précédemment indiquent en effet une plus forte
exposition de ces nouveau-nés par rapport a ceux de la population générale du sud du Québec. A ce
programme de surveillance, subventionné par Santé Canada (Direction des Aliments), s’est greffé
pour 1995-1996 une étude pilote sur I’exposition prénatale aux organochlorés et aux métaux lourds
et les effets sur le systtme immunitaire (subventionnée par le Réseau des Centres canadiens de
Toxicologie et le volet santé du programme Saint-Laurent Vision 2000). Les résultats de cette

étude seront disponibles au printemps 1997.
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8.  BILAN DES CONNAISSANCES DES RISQUES A LA SANTE

LES RISQUES RELIES A LA CONTAMINATION CHIMIQUE DE L’ENSEMBLE DES
ORGANISMES AQUATIQUES DU SAINT-LAURENT ET DE LA BAIE DES CHALEURS

Une consommation importante et continue d’organismes fortement contaminés peut, a long terme,
entrainer des problemes de santé. Chez l'humain, une surexposition a certains contaminants
pourrait étre reliée, entre autres, a des effets sur le systéme nerveux (mercure), a des problémes
immunitaires et de développement neurologique chez les bébés (mercure, BPC, DDT), et a des
cancers (ensemble des organochlorés). Il est cependant important de rappeler que I’importance de

ces risques dépend du degré d’exposition (niveau de la charge corporelle).

11 existe une association positive entre la consommation de poisson et autres organismes aquatiques
du golfe du Saint-Laurent et de la baie des Chaleurs et la charge corporelle des populations
riveraines en mercure et organochlorés. Ainsi, les données disponibles suggérent que
I’imprégnation des populations de la Gaspésie et des Iles-de-la-Madeleine au mercure est plus
élevée que celle de ’ensemble du Québec. Les niveaux de mercure, comparables a ceux de la
Cbte-Nord, sont cependant bien en de¢a des seuils d’intervention. Il n’y a donc pas lieu de
recommander une réduction de la consommation de poisson et autres produits de la mer chez ces

populations.

En ce qui concerne les populations de la Moyenne et de la Basse-Cote-Nord, ces derniéres
démontrent, en outre du mercure, des charges corporelles en organochlorés trés élevées. La
consommation d’ceufs d’oiseaux marins, une activité traditionnelle locale, semble responsable
d’une portion beaucoup plus importante de cette charge que la consommation des autres produits
marins. Bien qu’une évaluation plus précise des effets possibles sur la santé demeure a effectuer, il
n’y a présentement aucune évidence que cette charge corporelle puisse provoquer des effets

toxiques pour la majorité des individus de cette population, y compris les nouveau-nés et les enfants

allaités.

Par ailleurs, de nombreux bénéfices pour la santé sont associés a la consommation de poisson et de

fruits de mer, et ce, méme durant les périodes de grossesse et d’allaitement. La consommation de
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ces produits est donc toujours encouragée chez ces populations. Il est toutefois recommandé

d’éviter les produits reconnus comme fortement contaminés (oeufs d'oiseaux de mer, foie de

phoques).

La consommation de poisson, de crustacés et de mollusques

Les risques reliés a la contamination chimique :

Des contaminants sont présents dans la chair des poissons, crustacées et mollusques péchés dans le
golfe du Saint-Laurent et la baie des Chaleurs. Toutefois, les concentrations des principales
substances chimiques recherchées se situent sous les directives de commercialisation des poissons
et des fruits de mer. Les risques a la santé reliés a la consommation de ces organismes sont donc
généralement considérés comme négligeables. A I’heure actuelle, les études démontrent que la
consommation de ces organismes provenant du secteur a I’étude entraine plus de bénéfices a
l'organisme humain qu'elle ne pourrait lui causer de tort. Ceci est particuliérement vrai lorsque
certaines précautions sont apportées lors de la préparation du poisson (élimination de la peau, des
visceres et du gras). Le poisson et les fruits de mer sont des aliments riches en protéines, vitamines,
sels minéraux et en acides gras de type oméga-3. Ils assureraient également une certaine protection
contre les maladies cardio-vasculaires. Chez les femmes enceintes, leur consommation, €t en
particulier celle du poisson, réduirait le risque de naissance prématurée et de petit poids, en plus de

prévenir la prééclampsie pendant la grossesse.

Les risques reliés a la contamination microbiologique :
La présence de maladies et de parasites chez les poissons du golfe du Saint-Laurent ne devrait pas
inquiéter les consommateurs. En appliquant les mesures préventives, soit la cuisson ou la

congélation du poisson, les risques de contamination sont a toute fin utile négligeables.

En ce qui concerne les mollusques, plus de 49 p. cent des sites de cueillette dans le secteur d’étude
sont soit fermés ou approuvés sous condition (fermeture temporaire) en raison de la contamination
bactériologique. Les fermetures sont particuliérement importantes en Gaspésie. Les rejets d’eaux
usées des municipalités et la pollution agricole sont a ’origine de cette importante contrainte pour

les cueilleurs. Les problémes de santé provoqués par la consommation de mollusques contaminés
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sont essentiellement des troubles digestifs et intestinaux. Il est donc important de respecter les

interdictions de cueillette lorsqu’elles sont en vigueur.

Les risques reliés a la contamination par les algues toxiques :

La consommation de mollusques contaminés par les algues toxiques peut provoquer des sympto-
mes d’intoxication pouvant aller jusqu’a la mort. Des mollusques contaminés par la toxine ont été
repérés dans certaines zones du secteur d’étude. D’ailleurs, quelques cas d’intoxication ont été

rapportés pour ce territoire. Ici encore, il est important de respecter les interdictions de cueillette.
LA CONSOMMATION D’(EUFS D’OISEAUX MARINS

Les analyses effectuées sur I’imprégnation chimique des populations de pécheurs de la Basse-Cote-
Nord et sur la contamination de produits marins fortement consommés par cette population
supportent la thése que les ceufs d’oiseaux marins contribuent de fagon beaucoup plus importante
que les autres produits marins a la charge corporelle élevée en organochlorés de cette communauté.
Depuis ce constat, il est recommandé de cesser toute consommation d’oeufs d’oiseaux marins, de
facon & entrainer une diminution substantielle de cette charge corporelle et donc, des risques
potentiels qui y sont reliés. Aucun bénéfice particulier pour la santé n’a par ailleurs été relié a cette

consommation.
LA CONSOMMATION DE SAUVAGINE

Selon Santé Canada, la contamination chimique de la sauvagine n'est pas suffisamment élevée pour
représenter un risque a la santé des consommateurs de ce type de gibier. Il est toutefois recomman-
dé, pour minimiser I'exposition, d'utiliser des méthodes de cuisson qui permettent d'éliminer le plus
de gras possible (en effet la plupart des contaminants se concentrent dans le gras). De plus, pour

éviter les problémes de santé dus au plomb, prenez soin d’enlever la grenaille dans la chair.

En appliquant des mesures d'hygiéne appropriées lors de la préparation du gibier et en faisant bien

cuire la viande, il est également possible d'éliminer tout risque de contamination bactérienne et

parasitaire.
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LA CONSOMMATION DE PHOQUE

Les phoques présents dans le golfe sont contaminés & différents niveaux par le mercure, le
cadmium, les BPC, le DDT et le Mirex. Pour tout phoque récolté sur I’ensemble du territoire a
I’étude, il est recommandé de suivre les restrictions proposées par le ministére de 1’ Agriculture, des
Pécheries et de I’Alimentation pour le phoque du Groenland des fles-de-la-Madeleine, c’est-a-dire
de ne pas consommer le foie et de limiter le nombre de repas de muscle de phoque adulte a un par

semaine.

La présence de certains parasites chez le phoque peut étre responsable de la transmission de
maladies a I’homme tels le «seal-finger», ’anisakiase humaine, la diphyllobothriose et la trichinel-
lose. Toutefois, en appliquant les mesures d’hygiéne appropriées et en effectuant une cuisson

adéquate de la viande, la transmission de ces maladies peut étre prévenue.
LA CONSOMMATION D’ALGUES MARINES

La présence de contaminants organiques et inorganiques dans les algues marines du golfe du Saint-
Laurent et de la baie des Chaleurs se situe a des niveaux trés bas. Par conséquent, la consommation
de ces algues ne présente pas de risque a la santé. En fait, seules les concentrations d’iode et de
cadmium chez certaines espéces pourraient potentiellement représenter un risque, matis seulement si

la consommation de celles-ci est particuliérement élevée. Un trempage et une cuisson dans I’eau

permettent de réduire I’apport d’iode par les algues.

LES RISQUES RELIES A LA PRATIQUE D'ACTIVITES RECREATIVES

Les risques reliés a une diminution de la qualité de ’eau :

A plusieurs endroits dans le territoire 4 ’étude, la diminution de la qualité de 1’eau constitue un
risque pour la pratique d’activités de contact direct avec I’eau. En effet, puisqu’un bon nombre de
municipalités déversent toujours leurs eaux usées au Saint-Laurent, sans traitement préalable, il est

permis de croire que les risques a la santé reliés aux eaux utilisées a des fins récréatives sont élevés
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a proximité de ces municipalités. Seulement deux plages riveraines du secteur d’étude étaient
inscrites au programme Environnement-Plage du ministére de I’Environnement et de la Faune
(MEF) a I’été 1996. Il s’agit des plages Beau-Bassin, a Bonaventure et Haldimand, & Gaspé.
Toutes deux ont obtenu la cote « A » (excellente). Les municipalités, le MEF ou les Directions de
santé publique sont les organismes pouvant renseigner la population sur la qualité de I’eau d’un site

donné.

La présence de plusieurs micro-organismes pathogénes (Pseudomonas aeruginosa, Staphylococcus
aureus, Salmonella spp., Shigella spp., Aeromonas spp., Campylobacter jejuni, Legionella spp., les
virus et protozoaires, le phytoplancton toxique) peut étre responsable de problémes de santé tels que
des infections cutanées, de l'oeil et des oreilles, des troubles gastro-intestinaux, de la fiévre, des
hépatites* et autres. II est important de rappeler que les amateurs de planche a voile, de ski
nautique et de motomarine ne sont pas a l'abri des dangers de contamination liés au contact avec

une eau polluée.

Enfin, il est aussi important de contrdler la présence des goélands prés des plages publiques en
assurant leur propreté (i.e. exemptes de nowrriture). En effet, ces oiseaux semblent étre en partie

responsables de la présence d'deromonas spp. et de Salmonella spp. dans les eaux des plages.

Relativement a la contamination chimique, les eaux du Saint-Laurent ne semblent pas suffisam-

ment contaminées pour entrainer des problémes de santé liés aux activités de contact direct.

Risques reliés au danger physiques du milieu :

La baignade : Il est conseillé de ne fréquenter que les sites de baignade qui sont aménagés et
surveillés de fagon a assurer la sécurité des baigneurs. La présence de surveillants-sauveteurs, de
balises, d’équipements de secours, de messages clairs sur les risques en regard des courants, des

marées et des vagues sont les critéres minimums a respecter pour 1’exploitation sécuritaire d’une

plage publique.
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Autres activités récréatives : En 1995, 35 incidents impliquant des embarcations récréatives et
ayant nécessité |’assistance du Centre de sauvetage maritime de la Garde cétiére canadienne sont
survenus sur le territoire de la Moyenne-Céte-Nord (15 incidents), de la Basse-Cote-Nord (1) et de
la Gaspésie (29). Les plaisanciers d'un jour qui ne sont pas propriétaires de I’embarcation, les
chasseurs et les pécheurs constituent les groupes les plus a risque. De fagon générale, les noyades,
les blessures, I'hypothermie et les troubles psychologiques suite a un accident sont les principaux
risques reliés aux activités nautiques pratiquées sur le Saint-Laurent. Plusieurs accidents graves ont
été associés, entre autres, a l'utilisation inadéquate du gilet de sauvetage, a la présence d'alcool et au
manque de formation et de connaissance des plaisanciers. Trois décés par noyade sont survenus

depuis 1990 dans le territoire a I’étude lors d’activités récréatives.

Activités commerciales : L année 1995 a ét¢ moins touchée par les incidents que ’année 1994. En
effet, 55 bateaux de péche ont nécessité 1’assistance du Centre de sauvetage maritime en 1995,
comparativement & 85 en 1994. Des conditions climatiques plus clémentes ainsi que la fermeture
de certaines zones de péche (moins de bateaux en fonction) pourraient expliquer cette diminution.
Les bris mécaniques demeurent toujours le type d’incident le plus fréquent. Une telle situation
s’explique en partie par ’entretien limité effectué aux bateaux de certains types de péche qui

rapportent de faibles revenus.

LES RISQUES RELIES AUX ACCIDENTS ENVIRONNEMENTAUX

Les accidents naturels :

Depuis 1992, plusieurs incidents d’origine naturelle (glissements de terrain et inondations) se sont
produits dans le territoire a I’étude. Il est important de mentionner que la majorité de ces
événements se produisent au niveau des cours d’eau tributaires du Saint-Laurent. Ces accidents
naturels entrainent généralement peu de problémes de santé publique, exception faite de
I’inondation majeure de juillet 1996 qui, en plus de dégats matériels importants, a provoqué des
pertes de vie. Méme si des problémes physiques de santé ne surviennent pas nécessairement lors de
chacun des événements, les impacts psychosociaux résultant des dégéts matériels ou des

évacuations ne sont pas négligeables. Ces impacts psychosociaux sont cependant difficiles a

évaluer.
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Les accidents technologiques :

Le transport maritime de marchandises dangereuses est relativement intense dans les eaux du golfe.
Par conséquent, le risque d’un déversement majeur en mer y est présent. Ces déversements ont
toutefois jusqu’a présent été peu fréquents. En fait, la plupart des incidents se produisent dans les
zones portuaires, tant lors des opérations de transbordement qu'a la suite d'une fuite de réservoir ou
d'un accident de navigation. Cependant, a 1’exception de Sept-iles, la manutention de produits
dangereux (pétroliers et chimiques) dans les ports du golfe et de la baie des Chaleurs est
relativement limitée, ce qui diminue les risques d’accidents pouvant présenter un risque pour la
santé. Aucune atteinte a la santé concernant les accidents technologiques maritimes survenus dans

le territoire a 1'étude n'a été signalée aux directions de santé publique.
IMPACTS DE LA DIMINUTION DES RESSOURCES DE LA PECHE

La diminution des ressources de la péche, les moratoires et les contraintes imposées par le marché
international pourraient venir accentuer le phénoméne appréhendé de désintégration sociale des
villages cétiers du golfe du Saint-Laurent et, indirectement, une augmentation des problémes de
santé de cette population. Il est reconnu aujourd’hui que le chémage conduit directement a la
maladie : augmentation des admissions pour problémes psychiatriques, du nombre de suicide, des
maladies cardio-vasculaires, diminution de la résistance immunitaire, etc. Des interventions
favorisant un développement conforme a une utilisation durable des ressources sont donc

hautement souhaitables pour I’ensemble des communautés riveraines du golfe.

CONCLUSION

Malgré la capacité de dilution du golfe et de son éloignement des sources prépondérantes
d’émissions de contaminants persistants, les résultats d’imprégnation obtenus pour certaines
populations du golfe et de la baie des Chaleurs peuvent surprendre et demeurent préoccupants. En
effet, pour ces populations riveraines, la consommation d’organismes aquatiques constitue une
source importante d’exposition au mercure et a certains organochlorés. Bien que cette exposition

ne semble pas suffisamment importante pour provoquer des effets toxiques chez la majorité des
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personnes exposées, il n’en demeure pas moins une certaine incertitude concernant la présence
d’effets subtils chez les individus les plus exposés. En outre, il existe peut-étre d'autres effets nocifs
encore insoupgonnés. C’est probablement la consommation d’oeufs d’oiseaux marins qui est en
grande partie responsable de la charge corporelle élevée en organochlorés observée chez certaines
populations. Par conséquent, I’arrét de leur consommation devrait entrainer au cours des
prochaines années une diminution substantielle de cette charge corporelle et donc, des risques qui y
sont reliés. La consommation de poisson et de fruits de mer demeure par ailleurs encouragée

compte tenu des bénéfices pour la santé qui y sont reliés.

Par ailleurs, il est important de prendre en considération que la crainte ou la limitation de
consommer les ressources provenant du Saint-Laurent, de s'y baigner ou d’y pratiquer toute autre
activité, entraine une diminution de la qualité de vie et, par le fait méme, de la santé. Selon
I'Organisation Mondiale de la Santé, la santé est non seulement l'absence de maladie, mais aussi le
bien-étre physique, mental et social optimal (Boyer 1992). L’accés a un plan d’eau salubre est donc

un €élément important de la qualité de vie.

Aussi, puisque la contamination microbiologique présente a plusieurs endroits sur les rives du golfe
et de la baie des Chaleurs nuit a la qualité de vie des populations riveraines, et qu'il existe toujours
une certaine incertitude au sujet de l'envergure de la menace que constitue la contamination
chimique de ces organismes pour la santé humaine, la seule solution efficace 4 long terme consiste
a éliminer les sources de contaminants dans I'environnement. Les efforts d'assainissement agricole,
municipal et industriel doivent donc étre poursuivis afin de réduire les risques a la santé que
représente la pollution du Saint-Laurent et, par le fait méme, améliorer la santé des utilisateurs. 11
est d'autant plus important de poursuivre ces efforts que 1’on assiste ces derniéres années a un

certain retour de la population vers le Saint-Laurent.
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Analyse de risque : processus visant a déterminer la probabilité d'apparition d'effets indésirables
sur la santé suite a une exposition donnée dans une population donnée.

Anti-androgeéne : qui s'oppose a I'action des androgénes (substances hormonales males).

Antimutagénique : susceptible d’empécher la survenu de mutations (altérations dans les génes)
chez les étres vivants.

Antitumorale : susceptible d’empécher la formation d’une tumeur.

Association statistique : lorsque la probabilité de développer une maladie en présence d'un facteur
d'exposition est différente de la probabilité en son absence; la présence d'une association statistique
ne représente pas nécessairement une relation de cause a effet.

Bactérie : organisme microscopique unicellulaire élémentaire dont certaines espéces peuvent
provoquer des maladies chez I'homme.

Cancer : processus évolutif dans lequel il y a prolifération anormale de cellules qui envahissent et
détruisent les organes et qui, si non enrayé, cause une incapacité physique et la mort.

Cancérigéne (ou cancérogeéne) : se dit de toute substance ou agent qui est capable d'induire le
développement d'un cancer (tumeur maligne).

Chaine alimentaire : succession des populations composant un écosystéme a travers laquelle
I'énergie alimentaire est transférée; une chaine alimentaire indique dans quel ordre une population
mange ou est mangée par une autre.

Charge corporelle : quantité totale d'une substance présente dans un organisme.

Coliformes : groupe de bactéries que 1’on retrouve habituellement dans les intestins des animaux et
des humains; leur présence est souvent associée a la pollution par les matiéres fécales.

Concentration maximale admissible ou acceptable (CMA) : basée sur une consommation a vie,
la CMA représente la concentration & laquelle une substance peut se retrouver dans l'eau potable
sans entrainer d'effets néfastes sur la santé.

Congénére : substance dont la structure chimique est similaire a une autre.

Contaminant : substance ou organisme étranger 3 un environnement ou présent a des concentra-
tions excédant les niveaux naturels.

Demi-vie : temps requis pour que la concentration d'une substance diminue de moiti¢ dans un
milieu donné.

Diagnostic : détermination de la nature d'une maladie.
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Directive administrative : concentration maximale d'une substance ou d'un agent recommandée
afin de protéger la santé humaine; une directive administrative ne présente aucune valeur légale ou
réglementaire.

Dose : quantité d'une substance administrée a un animal ou a laquelle un individu est exposé; elle
est habituellement exprimée en milligramme de produit par kilogramme de poids corporel (mg/kg).

Dose estimée d'exposition : sommation des quantités d'une substance auxquelles une personne de
taille moyenne est exposée au travers des différentes voies d'exposition (orale, cutanée, pulmo-
naire); elle est généralement exprimée en milligramme de produit par kilogramme de poids corporel

par jour (mg/kg/jr).

Dose journaliére tolérable (DJT) : dose d'un produit non cancérigéne qui peut étre ingéré
journellement par un individu pendant sa vie entiére, sans inconvénients prévisibles pour sa sant¢,
sur la base des connaissances actuelles; elle est exprimée en milligramme de produit par kilo-
gramme de poids corporel par jour (mg/kg/jr).

Ecosystéme : unité écologique de base formée par le milieu physique et les organismes animaux et
végétaux qui y vivent.

Endométriose : affection gynécologique caractérisée par la présence de muqueuse utérine normale
en dehors de la cavité utérine; provoque de la douleur lors des régles et de la stérilité.

Entérocoques : type de bactérie vivant dans l'intestin des humains et des animaux et utilisé comme
indicateur de la pollution par les matiéres fécales.

Exposition : contact entre un contaminant et le corps d'un individu impliquant une possibilité
d'absorption de ce contaminant; peut étre aigué (exposition unique ou multiple dans un court laps
de temps) ou chronique (exposition sur une longue période).

Facteur de confusion : variable qui est associée aussi bien a l'exposition qu'a la maladie; peut
interférer avec notre capacité de faire un lien avec l'exposition environnementale parce qu'il
provoque les mémes effets.

Facteur d’équivalence de la toxicité : étalon servant a calculer le potentiel toxique d’un mélange
de dioxines, furannes et de certains BPC, molécules de structures apparentées mais de toxicité trés
variable (de 0,001 a 1,0 fois celle de la 2,3,7,8-TCDD).

Foetus : nom que prend le futur étre humain, depuis le 3° mois de la grossesse jusqu'a la fin de sa
vie intra-utérine; le stade de foetus fait suite a celui de 'embryon des trois premiers mois.

Hépatite : nom générique donné aux affections inflammatoires du foie.
Hyporéflexie : diminution des réflexes.

Ischémique : altération de la santé causée par la diminution de 1'apport sanguin dans une partie du
corps (ex. : angine de poitrine, infarctus, gangréne).
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Isomére : se dit de composés ayant la méme formule brute et des propriétés différentes dues & un
agencement différent des atomes dans la molécule.

Lessivage : entrainement de certains éléments du sol par dissolution vers des couches géologiques
inférieures ou vers un cours d'eau.

Lipides : autre nom donné aux graisses.
Malformation congénitale : défaut anatomique ou structural présent a la naissance, qui peut étre la

conséquence de facteurs héréditaires ou environnementaux (carence alimentaire, médicaments,
produits chimiques, radiations ionisantes, infections et maladies de la mére), ou d'une interaction

entre ces deux facteurs.
Micro-organisme : organisme vivant généralement visible au microscope.

Modéle toxicocinétique : modéle mathématique qui permet de prédire le devenir des substances
dans I'organisme en fonction des processus d'absorption, de distribution, d'excrétion et de biotrans-

mission.

Moyenne arithmétique : la moyenne arithmétique est la somme de chacune des valeurs
observées d’une variable divisée par le nombre de valeurs observées.

Moyenne géométrique : la moyenne géométrique correspond a I’antilog de la moyenne arithméti-
que des logarithmes de chaque donnée.

Oestrogénique : qui posséde des propriétés similaires aux oestrogénes (hormones sexuelles
femelles).

Parasite : organisme qui vit aux dépens d'un autre et qui lui cause préjudice.

Pathogéne : se dit d'un organisme vivant, habituellement un micro-organisme, qui peut provoquer
une maladie.

Piscivore : se dit d'un organisme qui se nourrit de poisson.

Prééclampsie : syndrome vasculorénal de la grossesse.

Produit chimique inorganique : produit chimique ne contenant pas de carbone.
Produit chimique organique : produit chimique contenant du carbone.

Produit chimique persistant : substance dont la désintégration ou la transformation en substances
inoffensives s'effectue sur une trés longue période.

Protozoaire : organisme microscopique unicellulaire, plus gros qu'une bactérie, libre dans l'eau,
dont plusieurs espéces sont parasites de I'homme.
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Rapport clinique : rapport médical sur les symptémes, les méthodes diagnostiques et le traitement
de personnes présentant des problémes de santé suite a une exposition a une substance chimique.

Relation dose-réponse : relation entre la quantité de produits chimiques a laquelle un groupe est
exposé (dose), et la proportion d'individus de ce groupe présentant un effet toxique (réponse).

Risque acceptable : risque maximum auquel un individu ou une population peut étre exposé dans
un contexte ou I'élimination compléte de l'exposition a la substance dangereuse est concrétement
impossible.

Risque a la santé : probabilité d’apparition d’effets indésirables sur la santé humaine associée a
une situation dangereuse déterminée (ex. exposition a un contaminant).

Sédiments : dépots sur le fond des maticres en suspension dans 'eau.

Septicémie : tout état pathologique provoqué par le développement de germes dans le sang, leur
dissémination dans I'organisme et l'action des toxines qu'ils produisent.

Symptéme : manifestation physique ou psychique indicative de la présence d'un probléme de
santé.

Temps de latence : temps entre la premiére exposition a4 un contaminant et I'apparition des
premiers effets toxiques.

Tératogéne : se dit d'une substance ou d'un agent qui a la capacité de provoquer des altérations
structurales (malformations congénitales) ou fonctionnelles chez la progéniture d'un individu

exposé.

Toxicité : capacité d'une substance de provoquer des effets néfastes sur la santé.
Turbidité : état d'un liquide trouble.

Virus : organisme microscopique, parasite obligatoire des cellules vivantes.

Voie d'exposition : moyen par lequel un contaminant pénétre dans le corps d'un individu, c'est-a-
dire, soit par ingestion (voie orale), inhalation (voie pulmonaire) ou contact cutané (voie cutanée).
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DESCRIPTION DES PRINCIPAUX CONTAMINANTS CHIMIQUES
(Sources : Dewailly 1990a; MEF et MSSS 1995; Santé Canada 1995a)



ANNEXE 2 147

Mercure

Le mercure est un métal qui se retrouve naturellement dans 'environnement sous forme inorgani-
que. Il est également introduit dans le milieu aquatique par diverses sources de rejets industriels
(usines de pétes et papiers et de chlore-alcali, combustion de combustibles fossiles, exploitation de
minerais, etc.) et municipaux (présent dans plusieurs produits de consommation : peintures,

instruments de mesures, batteries, etc.).

Depuis le début des années 70, les quantités de mercure rejetées dans l'environnement ont
significativement diminué. Par conséquent, les concentrations de mercure dans les organismes
vivants de certains secteurs du Saint-Laurent ont également décru (MENVIQ 1993). Ce phéno-
meéne est principalement attribuable a un meilleur contréle des sources industrielles de mercure
(notamment des usines de pates et papiers et de chlore-alcali) et du bannissement de son utilisation
comme fongicide dans l'agriculture. Cependant, dans certains secteurs du Saint-Laurent, les teneurs
excédent fréquemment la directive administrative pour plusieurs espéces de poisson, notamment

pour les espéces piscivores (MENVIQ 1993).
Biphényles polychlorés ou BPC

Les BPC sont des produits synthétisés par 'homme. Ils étaient autrefois trés utilisés, particuliére-
ment dans les équipements électriques et hydrauliques et comme lubrifiants, 4 cause de leur stabilité
chimique élevée, de leur excellente résistance a la chaleur et de leur grande qualité d'isolant
électrique. Depuis le début des années 80, la production et I'importation des BPC au Canada ont été
bannies et leur utilisation restreinte aux équipements électriques et mécaniques existants. Les
teneurs en BPC ont ainsi fortement diminué dans la chair de certains poissons provenant de

plusieurs secteurs du Saint-Laurent (MENVIQ 1993).

DDT (et DDE)

Le DDT est un insecticide organochloré synthétisé par I'hnomme qui était trés utilisé dans les années
1950 et 1960. Au Canada, son utilisation a été restreinte en 1974 et complétement interdite depuis

1989. Les concentrations de DDT dans les organismes vivants des Grands Lacs ont ainsi considé-
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rablement diminué dans les années suivant son interdiction, mais maintenant elles semblent avoir
atteint un plateau. Cela est probablement dii au fait que le DDT est toujours utilisé dans plusieurs
pays en développement. Un apport au Saint-Laurent est donc possible par des dép6ts atmosphéri-
ques en provenance de ces régions du monde et par le lessivage des résidus provenant des

applications antérieures a l'interdiction au Canada.
Mirex

Le Mirex est une substance synthétisée par 'homme qui est surtout connue pour son usage comme
insecticide, mais aussi largement utilisée comme additif dans de nombreux produits de consomma-
tion (thermoplastiques, papiers, peintures, etc.). L'utilisation du Mirex en agriculture n'a jamais été
permise au Canada, et toutes ses utilisations y sont bannies depuis 1978. Par contre, aux Etats-

Unis, seule l'utilisation comme insecticide est interdite depuis cette méme date.

La présence du Mirex dans I'écosystéme du Saint-Laurent s'explique par les rejets des usines qui le
fabriquent, usines situées aux FEtats-Unis sur des cours d’eau tributaires des Grands Lacs. Le
lessivage des résidus reliés a son utilisation aux Etats-Unis, et anciennement au Canada, permet

également d'expliquer la contamination actuelle du Saint-Laurent.

Dioxines et furannes

Les dioxines et furannes peuvent étre produits par des sources naturelles (volcans, feux de foréts).
Cependant, bien qu'ils ne soient pas produits de fagon volontaire, les principales sources de ces
contaminants sont d'origine humaine. Ce sont en fait des sous-produits de certaines substances
chimiques (ex. : le pentachlorophénol utilis¢é comme préservatif pour le bois) ou processus
chimiques (ex. : le blanchiment au chlore des industries de pates et papiers), ou de la combustion
d'autres substances (ex. : incendies de produits contenant des BPC, incinérateurs municipaux). On

en retrouve également dans les cendres et la fumée de cigarette.

Au Canada, la vente et l'utilisation de pesticides contenant de la 2,3,7,8-TCDD, la plus toxique de
ces molécules, est interdite, et la teneur en d'autres dioxines dans les pesticides a été strictement
réglementée. Des codes de pratique afin de réduire la contamination par les industries de la
préservation et de la protection du bois et des réglements pour diminuer les rejets par les usines de

pates et papiers ont été instaurés.
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SOMMAIRE DES RECOMMANDATIONS, LIGNES DIRECTRICES ET
TOLERANCES DES PRINCIPAUX CONTAMINANTS CHIMIQUES DU
BASSIN DU SAINT-LAURENT



Contaminant Matrice Note explicative Valeur Référence
Mercure (total) | sang (entier) tolérance (niveau "normal” toléré) 20 ppb SBSC 1984
cheveux tolérance (niveau "normal"” toléré) 6 ppm SBSC 1984
poisson de péche | ligne directrice (Santé Canada) 0,5 mg/kg (portion comestible) Information non publiée de la Dircction des
commerciale norme canadienne de mise en marché de poisson de péche |  (exception : le requin et lespadon; la consommation de ces | Aliments de Santé Canada et du programme
commerciale (Péches et Océans Canada) RPN IV AUELTA. o w1 imgiog isdoe d'inspection de poisson de péche commerciale
régis par Péches o Océans Canada;
poisson de péche | recommandation dec la Direction générale des Services MEF/MSSS 1995.
de subsistance médicaux pour les grands consommateurs de poisson (ex. : ; : ;
les autochtonces vivant sur une réserve) 0.2 mg/kg chair (portion comestible) SBSC 1984
cau potable CMA (concentration maximale acceptable) 0,001 mg/ Santé Canada 995
dose hebdomadaire tolérée provisoire (orale) 3,3 pg meHg/kg p.c./semaine JECFA 1989
5,0 pg Hg (total)’kg p.c./semaine JECFA 1972
dose journaliére tolérée provisoire (orale)
0,47 pg meHg/kg p.c./jour WHO 1990
0,71 ug Hg (total)/kg p.c./jour WHO 1991
BPC (totaux) plasma sanguin tolérance (niveau "normal" toléré) 5 pg/l chez les femmes en ége de procréer SBSC, Direction générale de la Protection de la
santé, mémorandum, 1986
20 pg/l chez les femmes post-ménopausées et les
hommes
volaille lignes directrices de Santé Canada 0,5 mg/kg (calculée sur une base lipidique) Information non publiée de la Direction des
Aliments de Santé Canada
oeufs 0,1 mg/kg (oeuf entier sans la coquille)

poisson de péche

ligne directrice (Santé Canada)

2,0 mg/kg (portion comestible)

Information non publiée de la Direction des

commerciale norme canadienne de mise en marché de poisson de péche Aliments de Santé Canada et du programme
commerciale (Péche et Océans Canada) d'inspection de poisson de péche commerciale
régis par Péches et Océans Canada;

MEF/MSSS 1995.

cau potable aucunc recommandation cxistante (-) en révision Santé Canada 1995

dose journaliére tolérée provisoire (orale)

1,0 pg/kg p.c.fjour

Information non publiée de la Direction des
Aliments de Santé Canada

Note : meHg = methylmercure




Contaminant

Matrice

DDT, p,p -DDE, p,p"-DDD)

Note explicative Valeur Référence
Dioxines et poisson tolérance (en révision) 20 ng/kg de 2,3,7,8-TCDD? Article B.01.047 des Reéglements sur les
furannes aliments et les drogues, SBSC 1989,
MEF/MSSS 1995
15 ng/kg (muscle) et Information non publiée de la Direction des
30 ng/kg (organes et viscéres) calculées en Aliments de Santé Canada
équivalence toxique de 1a 2,3,7,8-TCDD
eau potable aucune recommandation existante (-) en révision Santé Canada 1995
dose joumnaliére tolérée provisoire 10 pg/kg p.c./jour, calculée en équivalence SBSC 1990
toxique de la 2,3,7,8-TCDD
Mirex (et poisson norme de falsification dans les aliments du commerce 0,1 mg/kg Adticle B.15.002 des Réglements sur les
photomirex) aliments et les drogues, SBSC 1991;
MEF/MSSS 1995
dose journaliére tolérée provisoire (orale) 0,07 pg/kg p.c.fjour Information non publiée de la Direction des
Aliments de Santé Canada
DDT (total) sang limite recommandée 200 pg/l (DDT total) WHO 1982
poisson de péche limites maximales de résidus (LMR) de contaminants 5,0 mg/kg chair Article B.15.002 des Réglements sur les
commerciale agricoles dans les aliments du commerce (poids humide) aliments et les drogues, SBSC 1991;
MEF/MSSS 1995
volaille 1,0 mg/kg (calculée sur une base lipidique) Article B.15.002 des Réglements sur les
aliments et les drogues, SBSC 1991
oeufs 0,5 mg/kg (poids humide)
eau potable CMA (concentration maximale acceptable) 0,03 mg/l (DDT et métabolites) Santé Canada 1995
dose journaliére admissible (orale) 20 pg/kg p.c/jour (somme de p,p -DDT, p,0* JMPR 1984

Note : p.c. = poids corporel; TCDD = tétrachlorodibenzodioxine
*Seul le congénére 2,3,7,8-TCDD est considéré dans ce réglement
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TITRE Etude de I’association spatiale entre I’incidence de la giardiase et la qualité et
le traitement de 1’eau potable provenant du fleuve Saint-Laurent.

OBJECTIF Relier le taux d'incidence de giardiase avec les caractéristiques de I'eau non
traitée et les méthodes de traitement employées par les municipalités.

ECHEANCE Complété

RESPONSABLE  Benoit Lévesque

ORGANISATION  Centre de santé publique de Québec
Equipe santé et environnement

TITRE Evaluation de la charge corporelle de chloroforme induite par la douche et le
bain : impacts pour les municipalités utilisant le fleuve Saint-Laurent comme
source d’eau potable.

OBJECTIF Evaluer I’exposition au chloroforme lors d’un bain ou d’une douche dans les
municipalités dont la source d’eau est le fleuve Saint-Laurent.

ECHEANCE Avril 1997

RESPONSABLE  Benoit Lévesque

ORGANISATION Centre de santé publique de Québec
Equipe santé et environnement

TITRE Exposition aux organochlorés et aux métaux lourds et la fonction reproduc-
trice méle.

OBJECTIF Evaluer la relation entre I'exposition a certains contaminants environnemen-
taux couramment retrouvés dans le fleuve Saint-Laurent et leurs effets sur
trois paramétres de détermination de la fertilit¢ masculine, soit la numéra-
tion, la motilité et la morphologie des spermatozoides.

ECHEANCE Mars 1998

RESPONSABLE  Pierre Ayotte

ORGANISATION Centre de santé publique de Québec et Département de médecine sociale et

préventive, Université Laval.



156 ANNEXE 4

TITRE Exposition prénatale aux organochlorés et aux métaux lourds : effets sur le
systéme immunitaire.

OBJECTIF Evaluer I’importance de I’exposition prénatale aux organochlorés et aux
métaux lourds dans le fonctionnement du systéme immunitaire des nouveau-
nés sur la Cote-Nord du fleuve Saint-Laurent.

ECHEANCE Complété

RESPONSABLE  Pierre Ayotte

ORGANISATION Centre de santé publique de Québec et Département de médecine sociale et
préventive, Université Laval.

TITRE Evaluation du risque et du non-respect des interdictions de baignade dans le
Saint-Laurent.

OBJECTIF Evaluer les risques associés 4 la baignade dans le fleuve Saint-Laurent;
déterminer les facteurs qui contribuent a la violation des avis relatifs a la bai-
gnade; améliorer les stratégies de communication utilisées dans la formula-
tion des avis relatifs a la baignade dans le fleuve Saint-Laurent et renforcer
I’efficacité des interventions de santé publique.

ECHEANCIERS  Complété

RESPONSABLE  Jacques Grondin

ORGANISATION Centre de santé publique de Québec
Santé et environnement

TITRE Evaluation de I'exposition prénatale aux organochlorés et aux métaux lourds
des populations de la Céte-Nord du golfe du Saint-Laurent.

OBJECTIF Etudier les effets de I’exposition du foetus aux contaminants environnemen-
taux sur la fonction thyroidienne et la synthése de la vitamine A, et décrire
les concentrations sanguines d’organochlorés et de métaux lourds.

ECHEANCE Complété

RESPONSABLE  FEric Dewailly

ORGANISATION Centre de santé publique de Québec

Equipe santé et environnement
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TITRE Enquéte sur les connaissances, les perceptions et usages du fleuve Saint-
Laurent.

OBJECTIF Fournir des données de base sur les attitudes et les comportements de la
population riveraine du fleuve Saint-Laurent concernant la contamination du
fleuve, et les usages que cette population fait du fleuve.

ECHEANCE Complété

RESPONSABLE  FEric Dewailly

ORGANISATION  Centre de santé publique de Québec
Equipe santé et environnement

TITRE Projet sur la teneur en nutriments des poissons de péche sportive du lac
Saint-Pierre.

OBJECTIF Déterminer la teneur nutritive de seize espéces de poisson qui ont été
péchées dans le lac Saint-Pierre du bassin du fleuve Saint-Laurent et qui sont
susceptibles d’étre consommeées par les humains.

ECHEANCE Mars 1997

RESPONSABLE  Eric Dewailly

ORGANISATION Centre de santé publique de Québec
Equipe santé et environnement

TITRE Organochlorés et endométriose : une étude pilote

OBJECTIF Vérifier si, chez les femmes en dge de procréer, les concentrations plasmati-
ques des organochlorés différent de fagon significative entre les femmes avec
un nouveau diagnostique d'endométriose et chez celles qui n'ont pas d'endo-
meétriose visible par laparoscopie.

ECHEANCE Complété

RESPONSABLE  Sylvie Dodin

ORGANISATION Centre de recherche

Endocrinologie de la reproduction - Hopital Saint-Frangois d'Assise
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TITRE

OBJECTIF

ECHEANCE

RESPONSABLE

ORGANISATION

Le Saint-Laurent et la santé humaine : Les risques liés 4 un déversement de
contaminants.

Protéger la santé des populations habitant le long du fleuve Saint-Laurent qui
peuvent étre affectées par un déversement de pétrole ou de produits chimi-
ques, en réduisant les risques associés a ces contaminants principaux.
Complété

Philippe Guerrier

Centre de santé publique de Québec
Santé et environnement

TITRE

OBJECTIF

ECHEANCE
RESPONSABLE

ORGANISATION

Evaluation préliminaire de la consommation du poisson de péche sportive
provenant du fleuve Saint-Laurent chez les immigrants.

Estimer la probabilité et la nature de la participation des communautés et des
individus a un projet visant a évaluer leur consommation de poisson de pé-
che sportive et leurs habitudes concernant le poisson. Evaluer et caractériser
I'importance de la péche sportive et de la consommation de poisson de péche
sportive dans deux communautés ethniques, d'un point de vue socioculturel,
afin de contribuer au développement d'instruments pour évaluer leur diéte.

Complété
Tom Kosatsky

Régie régionale de la Santé et des Services sociaux de Montréal-Centre

TITRE

OBJECTIF

ECHEANCE

RESPONSABLE

ORGANISATION

Risques et bénéfices reliés a la consommation de poisson de péche sportive
de la région de Montréal.

Ce projet vise a caractériser I’exposition des pécheurs sportifs de la région
montréalaise aux contaminants et aux nutriments reliés a la consommation
des poissons du fleuve Saint-Laurent.

Complété

Tom Kosatsky

Régie régionale de la Santé et des Services sociaux de Montréal-Centre
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TITRE Etude descriptive des cancers potentiellement reliés & I'environnement chez
les populations riveraines du fleuve Saint-Laurent.

OBJECTIF Etudier les variations géographiques et temporelles de l'incidence et de la
mortalité pour les sites de cancer potentiellement reliés a la contamination du
fleuve chez les populations riveraines du fleuve Saint-Laurent.

ECHEANCE Complété

RESPONSABLE  Germain Lebel

ORGANISATION Centre de santé publique de Québec
Santé et environnement

TITRE Meéthodes d'analyse spatiale de l'incidence et de la mortalité des cancers
potentiellement reli€s a I'environnement.

OBJECTIF Inventorier, évaluer et sélectionner les méthodes d'analyse spatiale les plus
appropriées a l'analyse des distributions géographiques des taux de cancers
potentiellement reliés a I'environnement chez les populations riveraines du
Saint-Laurent.

ECHEANCE Complété

RESPONSABLE  Germain Lebel

ORGANISATION Centre de santé publique de Québec
Santé et environnement

TITRE Synthése des données sur la contamination du poisson du fleuve Saint-
Laurent et évaluation des risques a la santé.

OBJECTIF Produire une synthése des connaissances concernant la contamination des
principales espéces de poisson du fleuve Saint-Laurent et des impacts possi-
bles de leur consommation sur la santé humaine.

ECHEANCE Complété

RESPONSABLE  Denis Gauvin

ORGANISATION Centre de santé publique de Québec

Santé et environnement
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TITRE

OBJECTIF

ECHEANCE

RESPONSABLE

ORGANISATION

Evaluation de la contamination des algues croissant dans le Saint-Laurent et
pouvant étre consommeées par I'homme : Phase II.

Evaluer la contamination des algues qui se trouvent dans le fleuve Saint-
Laurent et qui sont consommeées par les humains et évaluer les risques pour
la santé humaine que pose la consommation de ces algues.

Complété

Denise Phaneuf

Le Centre de Toxicologie du Québec

TITRE

OBJECTIF

ECHEANCE
RESPONSABLE

ORGANISATION

Exposition de la population du golfe Saint-Laurent a des organochlorés par
la chaine alimentaire : biomarqueurs de la génotoxicité et d'effets néfastes
sur le développement des nouveau-nés : Phase II.

Examiner I’hypothése que des biomarqueurs peuvent servir d’outil pour
évaluer la santé humaine. Deux biomarqueurs serviront d’indicateurs des ef-
fets des contaminants présents dans les ressources aquatiques : 1) ’activité
enzymatique utilisant le cytochrome P, dans le placenta (biomarqueurs des
organochlorés apparentés a la dioxine), et 2) les adduits a I’ADN dans le tis-
su placentaire (indiquant la génotoxicité).

Mars 1997
Guy Poirier

Centre de recherche du CHUL
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TITRE Analyse des risques toxicologiques a la santé humaine dans la zone portuaire
et industrielle de Bécancour

OBJECTIF Caractériser la pollution atmosphérique causée par les activités dans la zone
industrielle du port de Bécancour, mesurer les niveaux exacts de divers pol-
luants, et identifier les contaminants qui constituent un risque pour la santé
humaine. Proposer des recommandations quant & I'implantation de nouvel-
les industries dans la zone portuaire ou a I’augmentation des activités déja
présentées, et fournir des renseignements a la population sur les risques a la
santé humaine.

ECHEANCE Complété
RESPONSABLE  Maurice Poulin

ORGANISATION Direction de santé publique Mauricie-Bois-Francs

TITRE La consommation de poisson d’eau douce a Kahnawake : risques et
bénéfices.
OBJECTIF Evaluer les risques a la santé et les avantages nutritifs reliés 4 la consomma-

tion de poisson d’eau douce 4 Kahnawake.
ECHEANCE Janvier 1997

RESPONSABLE  Laurie Chan

ORGANISATION Centre d’étude sur la nutrition et ’environnement des peuples autochtones.
Université McGill
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Centre Anti-poison du Québec
Tél : 1-800-463-5060

CLSC région 09 Cote-Nord
CLSC Aquilon
3, rue Saint-Joseph
Baie-Trinité (Qc) GOH 1A0
Tél. : (418) 939-2226

CLSC de la Basse-Céte-Nord

Case postale 130
Lourdes-de-Blanc-Sablon (Qc) GOG 1W0
TélL : (418) 461-2144

Télécopieur : (418) 461-2731

Points de service
Aylmer Sound
G0G 2W0
TéL : (418) 242-2929
Télécopieur : (418) 242-2134

Baie-des-Moutons

GO0G 2C0

Tél. : (418) 773-2212
Télécopieur : (418) 773-2635

Chevery

GOG 1G0

TéL : (418) 787-2277
Télécopieur : (418) 787-2368

Harrington Harbour

GOG INO

Tél. : (418) 795-3325
Télécopieur : (418) 795-3361

Kégaska

GOG 150

Tél. : (418) 726-3382
Télécopieur : (418) 726-3339

La Tabatiére

GOG 1TO

Tél. : (418) 773-2232
Télécopieur : (418) 773-2634
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Riviére-Saint-Paul

GOG 2P0

Tél. : (418) 379-2244
Télécopieur : (418) 379-2054

Saint-Augustin

GOG 2RO

Tél : (418) 947-2321
Télécopieur : (418) 947-2655

Téte-a-la-Baleine

GOG 2W0

TéL : (418) 242-2112
Télécopieur : (418) 242-2133

CLSC de Saint-Jean-Eudes
1035, Promenade des Anciens
Case postale 190
Havre-Saint-Pierre (Qc) GOG 1P0
Tél. : (418) 538-2212
Télécopieur : (418) 538-3066

Points de service
Aguanish
Tél. : (418) 533-2302
Télécopieur : (418) 533-2285

Baie-Johan-Beetz
Tél. : (418) 539-0169
Télécopieur : (418) 539-0116

Natashquan
Tél. : (418) 726-3387
Télécopieur : (418) 727-3549

Port-Menier
Tél : (418) 535-0171
Télécopieur : (418) 535-0210

Riviére-au-Tonnerre
Tél : (418) 465-2146
Télécopieur : (418) 465-2006

Riviére-Saint-Jean
Tél. : (418) 949-2020
Télécopieur : (418) 949-2826
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Longue-Pointe-de-Mingan
TéL : (418) 949-2402
Télécopieur : (418) 949-2279

CLSC de Sept-iles
405, avenue Brochu
Sept-Iles (Qc) G4R 2W9
TéL : (418) 962-2572

CLSC région 11 Gaspésie-iles-de-la-Madeleine

CLSC des Berges

19, 1™ avenue Ouest

Case postale 100
Mont-Louis (Qc) GOE 1T0
Tél. : (418) 797-2572
Télécopieur : (418) 797-5122

Points de service
2, rue du Quai
Case postale 154
Marsoui (Qc) GOE 1S0
Tél. : (418) 288-2572

Case postale 67
Tourelle (Qc) GOE 2J0
TéL : (418) 763-2572

39, boul. Sainte-Anne Est
Case postale 69

Sainte-Anne (Qc) GOE 2G0
Tél. : (418) 763-2572
Télécopieur : (418) 763-7176

49, rue Notre-Dame QOuest
Case postale 415

Cap-Chat (Qc) GOJ 1EO

Tél. : (418) 763-2572
Télécopieur : (418) 786-2638

CLSC Chaleurs

145, route 132

Case postale 7000

Paspébiac (Qc) GOC 2K0
Tél. : (418) 752-2572
Télécopieur : (418) 752-6734
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Points de service
Case postale 208
Caplan (Qc) GOC 1HO
Tél. : (418) 388-2572
Télécopieur : (418) 388-2645

CLSC L’Estran

71, rue Saint-Frangois-Xavier
Grande-Vallée

Gaspé-Nord (Qc) GOE 1KO0
Tél. : (418) 393-2572
Télécopieur : (418) 393-2952

CLSC des fles

420 Chemin principal

Case postale 670
Cap-aux-Meules (Qc) GOB 1BO
Tél : (418) 986-2572
Télécopieur : (418) 986-4911

Points de service
702, chemin du Bassin
Bassin (Qc) GOB 1A0
Tél. : (418) 937-2572
Télécopieur : (418) 938-5381

De I’Est

Site #5, boite 2, route 199
Grande Entrée (Qc) GOB 1HO
TéL : (418) 985-2572
Télécopieur : (418) 985-2862

fle d’Entrée (Qc) GOB 1C0
Té. : (418) 986-2572

CLSC Malauze

14, boul. Perron Est

Case postale 190

Matapédia (Qc) GOJ 1VO
Tél : (418) 865-2572
Télécopieur : (418) 865-2317

Points de service

107, Route 132 Ouest, Case postale 10

Saint-Omer (Qc) GOC 2Z0
TélL : (418) 364-2572
Télécopieur : (418) 364-7119
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13, rue Chaleur
Pointe-a-la-Croix (Qc) GOC 1L0
TélL : (418) 788-2572
CLSC de la Pointe

154, boul. Renard Est
Riviére-au-Renard (Qc) GOE 2A0
TélL : (418) 269-3391
Télécopieur : (418) 269-2572

Points de service
205, Montée York, 2°étage
Case postale 708
Gaspé (Qc) GOC 1RO
Tél. : (418) 368-2572
Télécopieur : (418) 368-1532

CLSC La Saline

633, avenue Daigneault

Case postale 1090

Chandler (Qc) GOC 1K0

TéL : (418) 689-2572
Télécopieur : (418) 689-4707

Points de service
98, route 132
Case postale 269
Percé (QC) GOC 2L.0
Tél. : (418) 782-2572
Télécopieur : (418) 782-5501

63, route 132

Case postale 28
Gascons (Qc) GOC 1P0
Tél. : (418) 396-2572

Centre de santé publique de Québec
2400, d'Estimauville

Beauport (Qc) G1E 7G9

Tél. : (418) 666-7000

Télécopieur : (418) 666-2776

Comité ZIP Cote-Nord du Golfe
546, rue de Quen, C.P. 340
Sept-iles (Qc) G5C 2Tl

Tél. : (418) 962-1316

Télécopieur : (418) 964-3213
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Comité ZIP Baie des Chaleurs
C.P. 1001

Maria (Qc) GOC 1Y0

Tél : (418) 759-5880
Télécopieur : (418) 759-3817

Direction de la santé publique Gaspésie-iles-de-la-Madeleine
205, boul. York Ouest

C.P. 120

Gaspé Harbour (Qc) GOC 1S0

Tél. : (418) 368-2443

Télécopieur : (418) 368-1317

Direction de santé publique Cdte-Nord
691, rue Jalbert

Baie-Comeau (Québec) G5C 2A1

TéL : (418) 589-9845

Télécopieur : (418) 589-8574

Environnement Canada
Centre Saint-Laurent

105, McGill, 4° étage
Montréal (Qc) H2Y 2E7

TéL : (514) 283-7000
Télécopieur : (514) 496-2676

Ministére de la Santé et des Services sociaux
1075, chemin Sainte-Foy, 2° étage

Québec (Qc) G1S 2M1

TéL : (418) 643-6390

Télécopieur : (418) 528-2651

Santé Canada

Direction des communications
200, bl. René-Lévesque Ouest
Tour Est, bureau 212
Montréal (Qc) H2Z 1X4

Tél. : (514) 283-6861
Télécopieur : (514) 283-3309





