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Aucun conflit d’intérêt  



Evaluation de risque ?  

• 1983, NRC : […] l’utilisation de faits scientifiques pour définir les effets 
sur la santé d'une exposition d'individus ou de populations à des 
matériaux ou à des situations dangereuses » 

• Concerne :  
• La population générale (risques environnementaux) 

• Les travailleurs (risques professionnels) 

• Implique l’identification des dangers :  
• Effets négatifs sur la santé humaine  

 



Les dangers ?  

• Relation dose-effet (seuil ?) 

• Relation dose-réponse  

• Incidence 

• Gravité (PSS ?) 

• Exposition :  
• Voie(s) 

• Circonstances 

• Durée  

Effet négatif ou non : à définir d’emblée ! 



Utilité ?  

• Prévention  

• Suivi  



Exemple du méthylmercure (1) 
• Il existe des sols contaminés et des eaux au mercure  (activités 

anthropiques et fonds géochimiques)  

  Contamination environnementale : population générale concernée  

 

 



Exemple du méthylmercure (2) 

• Effet négatif = effet critique : atteinte neurologique (altérations des 
fonctions cognitives lors des expositions prénatales) 

• Incidence : mal connue – quelques études en Guyane française  

• Gravité : potentiellement « Minimata disease ». Femmes enceintes, 
enfants à naître et enfants  

• Exposition :  
• Voie(s) : orale (essentiellement poisson contaminé)  

• Circonstances : alimentaire 

• Durée  : vie entière ! 

• 11 mg/g : valeur de la cc capillaire de Hg maternelle à partir de 
laquelle cet effet critique est susceptible de survenir chez l’enfant  

 



Exemple du méthylmercure (3) 

• Cette valeur s’appuie sur des études cliniques  
• Etudes de cohorte dans les îles Seychelles (Strain et al., Orlando et al.)  

• Etudes de cohorte dans les îles Féroé (Choi et al., Debes et al.) 

• Etudes canadiennes (Boucher et al., Ethier et al.) 

• Etudes chinoises (Wu et al.) 

• Etudes Espagnoles (Llop et al.)  

• Etc… 

• Ce travail a abouti à des recommandations de bonnes pratiques  
https://www.toxicologie-clinique.org/recommandations/label-de-la-has-exposition-au-mercure-
organique-et-grossesse-prise-en-charge-de-la-femme-enceinte-et-de-lenfant-a-naitre/ 



Exemple du méthylmercure (4) : Suivi et prévention  



Fluides caloporteurs (1)  

• Contamination du réseau d’eau potable par circuit caloporteur : 
interconnectés par vanne avec dispositif anti-retour défaillant  

  vanne  partiellement ouverte 

• Selon les conditions de pression instantanée au niveau du raccord, le 
reflux du fluide caloporteur vers le circuit d’eau potable est possible 
ponctuellement ou en continu.  

• Le dysfonctionnement du dispositif peut passer inaperçu pendant une 
période plus ou moins longue.  

  consommation +/- longue d’une eau contaminée 

RISQUES pour le consommateur ?  



Fluides caloporteurs (2) 

• Sollicitation du réseau de TV des CAP par le bureau de la qualité des 
eaux de la DGS :   

• Quels produits en cause : interrogation de la banque nationale des 
produits et compositions (BNPC) 

• Synthèse des cas cliniques connus : interrogation des centres 
antipoison français qui enregistrent près de 300 000 cas par an 
d’exposition à un toxique supposé ou avéré  

 



Fluides caloporteurs (3) : 
Quels produits ?  

• La BNPC contient plus de 
400.000 produits qui sont 
classés selon une hiérarchie 
obéissant à plusieurs règles 
(médicaments, substances, 
classes d’usage)  

• En BNPC, les 373 mélanges 
concernés appartiennent à deux 
classes : 
• CALOPORTEUR LIQUIDE (hors 

moteurs/véhicules)  
• ADDITIF POUR CIRCUIT 

CALOPORTEUR   

 

Composants des fluides caloporteurs sans les additifs   



Fluides caloporteurs (4) : 
Additifs 

ET CAETERA… 



Fluides caloporteurs (5) : 
dossiers cliniques  
• 668 dossiers  

• 191 CAS – 12 Affaires 

• Durée de l’exposition : 
1 à 21 j   

• Symptômes 
essentiellement 
digestifs 

• Gravité faible  

• Evolution toujours 
favorable   

Nombres d’affaires entre 2008 et 2015 



Finalement  

• Effet négatif potentiel : acidose métabolique à trou anionique 
augmenté (glycols)  

• Incidence : faible  

• Exposition : peu importante : limitation par le gout – existence de 
scenarii qui permettent d’évaluer l’exposition  

• Gravité : faible  

• Prévention : contraintes techniques pour sécuriser les valves anti-
retour 



Coraux « mous »(1) 

• La palytoxine est retrouvée dans les coraux mous des genres Palythoa, 
Protopalythoa et Zoanthus, qui se trouvent dans l’Océan indien, la mer rouge et 
dans la région indo-pacifique à l’état naturel, et qui peuvent servir d’ornement 
dans les aquariums d’eau de mer (« aquarium récifal »).  

• Ces espèces peuvent s’acheter. chez des vendeurs d’aquarium professionnels, en 
France comme à l’étranger  

• La palytoxine : convertit une pompe Na+/K+ ATPase spécifique en pompe 
aspécifique, ce qui entraîne une surcharge cellulaire en Na+, puis une 
dépolarisation avec efflux de K+ et influx de Ca2+.  

• Effets : ceci entraîneraient des effets cytotoxiques des cellules excitables : 
• des neurones, responsables des effets neurologiques (paresthésies),  
• des cellules musculaires, responsables des atteintes cardiaques (tachycardie, 

vasoconstriction), atteintes digestives (nausées, vomissements, diarrhées), des atteintes 
musculaires (myalgies), puis de leur mort cellulaire.  

 

 



Coraux « mous »(2) : Les agents  

• Sollicitation des centres antipoison 
par l’ANSES 

• Quels agents ?  
• Recherche en BNPC 

• La classe « PHYCOTOXINE », dans 
laquelle se trouve l’agent « 
PALYTOXINE ».  

• la classe « CNIDAIRES=COELENTERES 
», qui contient l’agent « ZOANTHUS 
(CORAIL) »  

 

 

Photo : Vigil’ANSES – juin 2018  



Coraux « mous »(3) : Exposition  

• Exposition se fait par :  
• Voie respiratoire :  

• Signes locaux : rhinorrhée, toux, dyspnée, bronchoconstriction,  
• Signes systémiques : fièvre, myalgies, arthralgies, tachycardie, asthénie, 

nausées/vomissements, tachypnée, céphalées, hypertension artérielle.  

• Voie cutanée 
• signes locaux : inflammation (érythème, œdème, chaleur), paresthésies, hypoesthésie, prurit, 

qui peuvent s’étendre au reste du membre,  
• Signes systémiques : cf supra  

• Voie oculaire 
• signes locaux : conjonctivite,diminution acuite ́ visuelle, douleur oculaire, écoulement 

purulent, œdème palpébral, photophobie, kératite voire ulcère cornéen 
• Signes systémiques : cf supra   

• Les signes surviennent de quelques mn à quelques heures après l’exposition  

 



Coraux « mous »(4) : Dossiers cliniques  

• 23 cas d’exposition 



Coraux « mous »(5) : Circonstances 

• 30% d’accidents professionnels  

• 70% accidents domestiques  

• Analyse causale :  
• Brossage et/ou manipulation des pierres ou des coraux 

• Nettoyage de l’aquarium  

• 70% : voie cutanée et respiratoire (35% associés avec oculaire)  

 



Coraux « mous »(6) : Effets cliniques  

GRAVITE : PSS1 : 14 cas , PSS2 : 8 cas , PSS3 : 1 cas   



Coraux « mous »(7) : prévention  

• Recommandations de l’INRS : 
• Masque complet équipé de filtre(s) anti-aérosols P3 (norme EN149, R ou NR) 

[20, 32, 34].  

• Gants enduits avec manchettes, résistants contre les risques chimiques 
(norme EN374) et de coupure (norme EN388) [33].  

• Combinaison de protection de type 4 avec capuche.  

• Formation et information du public et des professionnels  

 



Conclusion  

• L’analyse des données cliniques :  
• Apporte un regard sur ce qui ce produit en 

pratique chez l’homme 
• Permet de produire des conseils pragmatiques 

de prévention  

• Le grand nombre de données enregistrées 
par les centres antipoison permet une 
approche clinique documentée.  

• Toutes ces données cliniques permettent 
une évaluation de risque pertinente et 
complémentaire aux autres données.  
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