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Les environs de Shannon

pelcha01
Zone de texte
Cette présentation a été effectuée le 1er décembre 2004, au cours de la journée « Les valeurs toxicologiques de référence en santé environnementale et en santé au travail : les comprendre, les appliquer » dans le cadre des Journées annuelles de santé publique (JASP) 2004. L'ensemble des présentations est disponible sur le site Web des JASP, à l'adresse http://www.inspq.qc.ca/jasp/archives/.

http://www.inspq.qc.ca/jasp/archives/
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Municipalité de Shannon

Population : 3870
Alimentation en eau potable (2000)

•½ : réseau de la base militaire

•½ : puits individuel
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Quartier résidentiel
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TRICHLOROÉTHYLÈNETRICHLOROÉTHYLÈNE

Utilisation
• Dégraissage de métaux
• Nettoyage à sec
• Solvant pour peinture

Concentration dans l’eau potable
• Habituellement <  1 ug/L
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ExpositionExposition

• Ingestion

• Inhalation

• Voie cutanée

Bain, 
douche et 
usages domestiques
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Effets sur la santéEffets sur la santé

• Effets non cancérigènes
– Reproduction

• Santé Canada (2004, doc. en consultation) ; 
malformations cardiaques chez le fœtus (étude 
animale) 

• Document OMS (2004, doc. en consultation) ; 
malformations cardiaques chez le fœtus (étude 
animale) 

• ATSDR (1997) : impossible de conclure à un effet 
démontré sur la reproduction

• Peu d’évidences au travail
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Effets sur la santéEffets sur la santé

Effets cancérigènes
• IARC (1995) :  

– Évidence limitée chez l’humain, évidence suffisante 
chez l’animal : carcinome probable chez l’humain 
(2A)

• Comité fédéral‐provincial territorial sur 
l’eau potable (1993) :
– Probablement cancérigène

foie, rein, lymphome, myélome, col de l’utérus, leucémie



5

9

Limites de référence du TCE Limites de référence du TCE 
(Contexte 2000)(Contexte 2000)

• Santé Canada :  50 µg/L

• OMS : 70 µg/L

• EPA : 5 µg/L 

• Québec (pas de norme)
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La découverte de la contamination La découverte de la contamination 
au TCE à Shannonau TCE à Shannon

• Décembre 2000, transmission par SNC‐TEC d’un 
résultat de TCE dans un puits de Shannon ;      
160 ug/L

• Un échantillonnage réalisé par la municipalité
nous indique que la contamination est étendue : 
2> 50 ug/L ; 5/12 présence
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11ee avis de santé de la DSPavis de santé de la DSP

• Présence de TCE à Shannon
• On ne connaît pas l’étendue
• Sources d’exposition et norme
• Recommandations aux résidents :

Ne pas consommer l’eau
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Janvier 2001: Échantillonnage de 
76 habitations
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Premiers résultats de l’étude hydrogéologique
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Choix du critère d’intervention
• >  5 µg/L : ne pas consommer leur eau et 
un système apte à enlever les 
contaminants devrait être installé dans 
les plus brefs délais

2e avis de santé de la DSP
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Raisons motivant le critère de la DSPRaisons motivant le critère de la DSP

Petit aparté

La durée nécessaire à l’élaboration d’une 
recommandation gouvernementale peut 
prendre entre 4 et 7 ans 

Lors de crises environnementales, les DSP 
ne disposent généralement que peu de 
temps pour fixer leur limite de référence
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Raisons motivant le critère de la DSPRaisons motivant le critère de la DSP

Raison 1
Évolution imprévisible de la contamination
•On connaît mal l’étendue de la contamination
•On ne peut préciser sa dispersion
•Fluctuation possible des concentrations 
détectées dans les puits individuels

•Difficulté d’effectuer un suivi de la qualité pour 
chacun des puits
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Raisons motivant le critère de la DSPRaisons motivant le critère de la DSP

Raison 2
Littérature récente sur la carcinogénicité

•Classification du TCE comme agent 
probablement cancérigène par WHO, EPA et 
Environmental Protection Act
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Raisons motivant le critère de la DSPRaisons motivant le critère de la DSP

Raison 3
Recommandation de Santé Canada est en révision

•Dans leur évaluation de 1992, il ne tenait pas compte de 
l’absorption du TCE via la douche et le bain

•Document du sous comité fédéral provincial qui précise 
que les évidences indiquent que la recommandation 
sera vraisemblablement abaissée  
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Raisons motivant le critère de la DSPRaisons motivant le critère de la DSP

Raison 4
Découverte d’une situation similaire en Ontario 
(Beckwith, 2000)

•Critique de la recommandation de Santé Canada par un 
département de santé Ontarien

« TCE at or above 5 μg/L represents a health hazard »
« the argument for using the USA EPA standard for TCE of    
5 μg/L is sufficiently strong to make the above
recommendation »

20

Raisons motivant le critère de la DSPRaisons motivant le critère de la DSP

Raison 5
Insécurité de la population face aux diverses 
informations véhiculées

• Lettres anonymes

• Information alarmiste de certains médias ou   
laboratoire d’analyse

• Méfiance face aux organismes gouvernementaux
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Raisons motivant le critère de la DSPRaisons motivant le critère de la DSP

Ainsi, pour l’ensemble de ces 
raisons la DSP a retenu la limite de 
référence la plus sécuritaire pour 
étayer ses directives, soit celle de 
l’EPA
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Les analyses de risqueLes analyses de risque

• Expertise (éco) toxicologique 
(R. van Collie)

• Rapport d’expertise critique 
(SVP)

• Analyse des documents par 
l’INSPQ 
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Quoi conclure ?

• Rôles de la DSP
– La protection de la santé de la population

– L’information auprès des partenaires et de la 
population

– La surveillance




