INCINERATION ET SANTE

03 mars 2008.

Comme les autres modes de traitement de déchetsnération est susceptible d’avoir un
impact sur la santé. Depuis plusieurs années debmax travaux ont été menés pour
ameliorer les connaissances sur le sujet qui amipale grands progres dans la connaissance
de I'impact des usines d’incinération d’ordures aggres.

En outre, le parc des usines d’incinération en ¢ganfortement évolué depuis 1996 avec une
division par deux du nombre d'installations en fiorinement et la généralisation, en
application des arrétés ministériels du 25 jant891 puis du 20 septembre 2002 (ce dernier,
fixant des normes d’émissions beaucoup plus ssriéant entierement en application depuis
le 28 décembre 2005) d'un traitement de fumées msseé ce qui a entrainé une forte
diminution des émissions de polluants (par exerfgdedmissions de dioxines de I'ensemble
du parc des incinérateurs a été divisé d’'un fact@@rentre 1995 et 2006, voir la fiche sur la
réglementation applicable aux installations d’igcation). Aussi, les résultats d’études
concernant la situation d’il y a 5 ou 10 ans nevpat étre rameneés a la situation actuelle du
fait de cette évolution importante du parc desnéteurs.

Le présent document mentionne des travaux impartaatiisés sur le sujet. Dans la mesure
ou ces travaux sont disponibles en ligne, un I@rnet est indiqué.

EVALUATION DES RISQUES.

En 1999, la société francaise de santé publigaeréalisé un travail sur les risques sanitaires
lies a l'incinération. Cette étude, fait un états deeux le plus complet possible sur les
connaissances alors disponibles. Elle conclutlgwsituation générale du risque actuel lié a
lincinération en France n’apparait pas particul@&ment préoccupante, au vu des résultats
moyens présentés ici, sous réserve que le choiUted [usine d’incinération d’ordures
ménageres’ait pas substantiellement biaisé par défaut l'éation du risque. Globalement,
on peut donc considérer que ces estimations dweispnt de nature a rassurer les parties
concernées, justement préoccupées par I'absencdodiation objective. Pourtant, méme
dans cette approche moyenne, un risque d’amplewdlesie mais non négligeable est mis en
evidence pour les dioxines, di aux installatiorss pius émettriced.es auteurs de I'étude
soulignent ainsi I'importance :

- que ces installations soient mises rapidement efonuoité (avec l'arrété du 25 janvier
1991) ou arrétées,

- et d’appliquer rapidement aux usines destinéesndinter a fonctionner les nouvelles
normes européennes apres leur adoption (normessfigar la directive du 4 décembre
2000, reprises dans l'arrété ministériel du 20esmptre 2002).

Etude consultable a I'adresse suivante :

http://www.sfsp.info/sfsp/publications/ouvrages/mges.php

L’étude de la société francaise de santé publiqappayait sur les niveaux d’émissions
constatés des usines d’incinération alors en fonogment (conformes ou non a larrété
ministériel du 25 janvier 1991) et une simulatiore@ les normes définies depuis par la



directive du 4 décembre 2000 avait été faite pesrdeules dioxines. Afin de prendre en
considération ces nouvelles normes pour l'ensendds polluants réglementés, une
évaluation des risques a été conduite lpastitut universitaire d’hygiene et de santé
publique de la faculté de médecine de Nancy et diffuséseptembre 2001 Cette nouvelle
étude confirme l'orientation donnée par la SFSP1889 en concluant quies nouvelles
valeurs limites d’émissions atmosphériques des Ulqdd vient d’adopter 'UE permettent
d’atteindre des niveaux de risque trés faibles.

Etude consultable a I'adresse suivante :
http://www.ecologie.gouv.fr/L-impact-sanitaire-détml

Les deux précédentes études consistent a reatisedv@luations des risques génériques pour
les incinérateurs, avec, dans chaque cas, un egepgticulier. La réglementation des
installations classées prévoit I'inclusion d’'undletedvaluation des risques sanitaires dans
I'étude d’'impact de chaque projet ce qui a étédaiir le cas de Vernéa.

En 2004, le comité de la prévention et de la précaon (CPP), une instance d’expertise
créée en 1996 et placée auprés du ministre eneldargenvironnement, a rendu un avis sur
les risques sanitaires que représentent les iratewgs Le CPP considere que l'impact actuel
et futur de lincinération semble maitrisé mais ifjueste des incertitudes a lever. Il est
cependant essentiel de développer la surveillared’ahvironnement des sites actuels et
urgent de promouvoir une politique de préventiol@egmentation de volume de déchets.
Avis consultable a I'adresse suivante :
http://www.ecologie.gouv.fr/CPP-Avis-2005-01-Inciateur-d.html

EVALUATION DE L’EXPOSITION AUX DIOXINES.

En parallele, des travaux ont été menés pour naeunraitre les dioxines avec notamment la
réalisation d’'une expertise collective paANSERM en 2000 et I'exposition de la population
aux dioxinesL’AFSSA (agence francaise de sécurité sanitaire des alnermpublié er2000

et en 2005des études visant a évaluer I'exposition de laifajon francaise aux dioxines par
la consommation d’aliments qui est la voie d’expositres largement prépondérante de la
population a ces polluants. L'étude de 2005 a égaé permis d'évaluer le niveau
d’exposition de la population aux PCB (polychlopitényls) de type dioxines. Ces deux
études de 'AFSSA mettent en évidengee diminution de 60% de I'exposition aux
dioxines de la population entre 2000 et 2005. Il est aigoat que la consommation de
produits de la mer représente dans I'étude de 2d0B% de I'exposition contre 24,4% en
2000, ce qui signifie aussi que la consommatiofirdénts d’origine terrestre représente une
part plus faible maintenant de I'exposition auxxihes : la part des produits laitiers passe de
40,5% a 29,1% et celle des produits carnés de 1%,3P8,5%. Si I'on raisonne en valeur
absolue et plus en proportion, la diminution estoea plus forte avec une division par plus de
3 de I'apport correspondant a la consommation dduwts laitiers comme de produits carnés.

L’AFSSA conclut, d’'une part que la dose mensuadlérable provisoire (DMTP) pour les
dioxines fixée par les autorités sanitaires intéonales en 2002 est respectée pour la
moyenne de la population. Une partie de la poparatestimée a 28%) est cependant exposée
a une dose supérieure rapportée a la vie entiéfawre part que le niveau d’exposition de la
population francaise aux dioxines est comparableeldle rapportée dans d’autres pays



européens. L’AFSSA note gqu’apres la diminution 6&c6de I'exposition aux dioxines mise
en évidence entre 2000 et 2005, une nouvelle aragbo devrait étre constatée a la suite, fin
2005, de la mise aux nouvelles normes (arrété ténms$ du 20 septembre 2002) des usines
d’incinération et souligne I'importance de luttentre les sources diffuses de dioxines.

Etude consultable & I'adresse suivante :
http://www.afssa.fr/Documents/RCCP-Ra-DixionesP@B.p

EVALUATION DE L'IMPREGNATION.

L’évaluation de I'imprégnation de la population & évaluée. En 2000)nstitut de veille
sanitaire (InVS), ’'Agence de I'environnement et ddéa maitrise de I'énergie (ADEME) et

le centre Rhéne-Alpes d’épidémiologie et de prévanh sanitaire (CAREPS) ont publié
une étude afin d’évaluer le niveau d'imprégnatienlal population francaise aux dioxines en
effectuant des dosages du lait maternel. Cetteeédudis en évidence un taux d'imprégnation
de 16,5 pg I-TEQ/g de matiéres grasses. Les pralents avaient été réalisés en 1998.

Etude consultable & I'adresse suivante :
http://www.ademe.fr/htdocs/actualite/dossier/diorgatm

De son c6téd/UFC Que-Choisir a réalisé en 1998 et 2002 deux campagnes de ddaagéde
lait maternel mais sur un nombre plus réduit denéoses ce qui en limite la portée. Ces
études ont mis en évidence une diminution de laulemoyenne en dioxines du lait maternel
passant de 21,2 pg I-TEQ/g de matieres grasse9e® 4 11,8 pg I-TEQ/g de matieres
grasses en 2002. Un tel résultat confirme la tecel@anla diminution de la teneur en dioxine
du lait maternel déja montré par des études memné&égranger (Revue Que Choisir, n°400,
janvier 2003).

En novembre 2006, I'InVS et 'AFSSA ont rendu publics les résultats d'une étude
d’'imprégnation des populations riveraines d’usimEigsicinération. Cette étude a mis en
evidence que l'imprégnation des riverains d’usid@scinération n’est pas supérieure a celle
de la population générale, sauf pour le cas desraiivs qui consomment une quantité
importante de produits animaux produits localengtrgils sont riverains d’'usines anciennes,
ayant eu des rejets importants de dioxines paaseé L'étude montre en revanche que pour
le cas des usines récentes, respectant les naaoms)e surimprégnation n’est constatée pour
les riverains consommant des produits animaux bacau

Etude consultable a I'adresse suivante :
http://www.invs.sante.fr/publications/2006/etudepmegnation_dioxine/etude_impregnation_

dioxines.pdf

ETUDES EPIDEMIOLOGIQUES.

Des études épidémiologiques ont également été rmetiéeonvient de souligner que ces
études portent toutes sur une situation anciengge ukines concernées ne respectaient pas les
dispositions de I'arrété du 20 septembre 2002 elus souvent pas celles de l'arrété du 25



janvier 1991. Les rejets de polluants par les ssiiacinération ont en tout état de cause
considérablement diminué depuis. Parmi les trawaipeut citer :

L’étude menée pddiNSERM en 2002 sur I'évaluation du risque de malformations liéda
proximité d’incinérateurs d’ordures ménageres. €€étude conduite sur les malformations
constatées entre 1988 et 1997 met en évidenceramiuwe malformations congénitales dans
les communes exposées aux rejets des incinérateudsires ménagéeres. En revanche, si I'on
s’intéresse aux seules communes rurales, ce résdt@e maintient pas significatif. Les
auteurs concluent leurs travaux de la facon suévabDans toute étude épidémiologique, un
jugement de causalité est a mener avec prudenceelation de type « dose-effet » entre les
niveaux d’exposition aux émissions d’'UIOM et |lgue de malformations congénitales est un
argument fort en faveur de la causalité. Or, lesutéats de I'étude n’aboutissent ni a une
tendance linéaire croissante entre I'expositiofeffet sanitaire, ni & une relation croissante
plus simplement (un risque de malformations pounideau 3 de I'exposition toujours plus
faible).

Cependant, une association entre exposition eudsie malformations est mise en évidence
dans les analyses univariée et multivariée. Celtéspeut s’expliquer de deux facons : soit
cette association est suffisamment forte pour sedti@e entierement le fruit de la présence de
biais, soit au contraire elle s’explique par un pbéene de biais d’'un facteur de risque
concurrent important ou d’'un grand nombre de factede confusion moins importants. En
effet, on peut penser que si des biais subsidgetraduisent des phénomeénes urbains comme
le trafic routier par exemple. Ce facteur de coidns a priori potentiel, s’avere
significativement important dans l'ajustement deedétes réalisés sur les populations
«Exposées» — pour lesquelles I'information est aligpe. Nous constatons une relation
nettement significative, linéaire et croissante,trenles risques de I'ensemble des
malformations congénitales — ainsi que des malftiona majeures non géniques — et les
niveaux de trafic routier des communes.

Aussi, lorsque I'on s’intéresse aux communes rgral@r définition faiblement exposées aux
forts trafics routiers, I'ensemble des mémes amayse confirme plus l'association entre
I'exposition aux émissions des UIOM et le risquenddformations congénitales.

Finalement, les analyses mettant en évidence wmriagion entre I'exposition aux dioxines
des émissions des UIOM et le risque de malformaticongénitales ne prennent pas en
compte le trafic routier et peuvent ainsi aboutidés résultats biaisés.

Il est donc difficile de mettre en cause les émisside dioxines des usines d’incinération
pour expliqguer une augmentation de risque de madétions congénitales.

Par ailleurs, cette étude permet de conclure a ésultat inattendu. Le trafic routier semble
étre un facteur important a ne pas négliger lorétddes sur I'évaluation des risques de
malformations congénitales.

Etude consultable a I'adresse suivante :
http://www.sante.gouv.fr/htm/dossiers/etud impaat/ei52.pdf

L’étude réalisée par Floret et al. réalisée a BgsanCette étude, qui fait suite & des premiers
travaux menés en 2000, a mis en évidence un exXowsddnce élevée (2,3 supérieur a

incidence normale) de lymphome non hodgkinien H)Ndans les cantons exposés aux
emissions de l'incinérateur avant sa mise aux nerine saisine qui a conduit a I'avis du CPP
en 2004 (voir ci-dessus) avait été motivée pardblipation de cette étude. Le CPP estime
gue lintensité de I'exces d’incidence constatécoerespond pas aux données par ailleurs
disponibles, soit en matiere d’épidémiologie, swit matiére de calcul de risque. Le CPP



conclut ce point ainsiAu total, si I'observation de Floret et al. montseen un exces de cas
de LNH sur la zone et la période étudiée, I'ensendd#s arguments passes en revue ne
permet pas de conclure que les dioxines émise$ p@dM de Besancgon sont responsables
de cet excés mais ne permet pas non plus dexdiommellement cette possibilité.
L’explication globale de cet excés de cas restblgrnatique.

L'article a été publié dans la revue Epidemiologyillet 2003), un résumé de I'étude est
disponible a I'adresse suivante :
http://www.epidem.confrubrique archive).

Les résultats préliminaires présentés panMS en novembre 2006 d'une étude
épidémiologique multi-centrique visant a évaluendidence des cancers a proximité des
usines d'incinération d'ordures ménageéres. Cetteleéta mis en évidence une relation
significative entre le lieu de résidence sous unaphe d’incinérateur de 1972 a 1985 et
laugmentation du risque de certains canc@s.lien se traduit par des excées de risque
significatifs, méme s’ils sont faibles par rapparbeaucoup d’autres facteurs de risques des
cancers (augmentation du risque de I'ordre de D& pour les personnes treés exposées par
rapport aux personnes les moins expogéges.) Le lien statistique retrouvé dans I'étude
«cancers» ne permet pas, a lui seul, d’établir caesalité entre les émissions polluantes des
incinérateurs et le cancer, mais il vient a I'appliautres études qui vont dans le sens de
cette hypothese. Par ailleurs d’autres substanaes lgs dioxines peuvent étre impliquées :
meétaux, hydrocarbures aromatiques polycycliquesjsperes. Enfin ce lien reflete une
situation d’exposition ancienne (années 70 et 88 différente de la situation actuelle car
les incinérateurs sont aujourd’hui mieux controéésnoins polluants. Les résultats de I'étude
Imprégnation[étude menée par 'AFSSA et I'INVS rendue publigese novembre 2006
mentionnée ci-dessysjui refletent une exposition plus récente (anr@fest 2000), illustrent
cette amélioration[extraits du communiqué de I'InVS du 30 novembde&].

L’'InVS conclut également au fait que ces résultaes conduisent pas, a ce stade, a
recommander des décisions de santé publique.

4-pages sur ces résultats préliminaires consultabéelresse suivante :
http://www.invs.sante.fr/publications/2006/incidencancers_uiom/etude IUOM.pdf
synthése de ces résultats préliminaires consuléatdelresse suivante :
http://www.invs.sante.fr/publications/2006/incidencancers_uiom/synthese etude UIOM.p
df

Les résultats de I'étude rétrospective d’incidedes cancers a proximité de l'incinérateur de
Gilly-sur-Isere (Savoie) présentés panVS en décembre 2006.Cet incinérateur, qui ne
respectait pas les dispositions de l'arrété mirigtéu 25 janvier 1991, a été arrété en 2001
guand il s’est avéré qu'il avait de forts rejetsdi@xines qui ont entrainé une contamination
importante de I'environnement. Cette situation scgg une grande inquiétude des riverains
qui ont signalé une recrudescence d’incidencesadeers jugée anormale. Cela a conduit les
pouvoirs publics a réaliser une étude sur ce smeeconstituant un registre de cancers. Cette
étude a permis d'obtenir des données dont le nideafiabilité est jugé par I'lnVS comme
S’apparentant a celui d’'un registre de cancers. digsurs concluent ainsi leurs travaux :
L'étude d'incidence des cancers, comme |'étudeaitalité par cancer autour de 'UIOM de
Gilly-sur-Isere, n'a pas permis d'émettre I'nypatbed'un rdle de l'incinérateur sur la



survenue des cancers dans la zone d'étude. (...Y%&'ln lancé deux études nationales en
2004 sur l'imprégnation en dioxines des populatigrant a proximité des UIOM (dont celle
de Gilly-sur-lsere) et sur lincidence des canceastour des UIOM. Ces études
multicentriques sont plus puissantes sur un platistique et ont donc plus de chances de
mettre en évidence des liens entre I'apparitiorcalecers ou la surimprégnation en dioxines
et le fait de résider sous le panache d'une UlOMurPcette raison, elles apporteront un
complément intéressant a l'interprétation des &udeales.

Etude consultable a I'adresse suivante :
http://www.invs.sante.fr/publications/2006/etudenazxs qilly/etude cancers qilly.pdf




