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De plus en plus de maladies de la{in4yQG(s

L'ENQUETE

Tchernobyl a-t-elle fait

des victimes en France?

1986. Le réacteur de la centrale atomique
soviétique explose. Un nuage radioactif survole
PEurope, atteignant I'est de la France. Depuis,
des médecins ont constaté un accroissement
des troubles de la thyroide, qui pourrait étre

lié a Pabsorption d’iode contaminé. Pourtant,
quasiment aucune étude n’a été réalisée.

Et une chape de silence pése sur cette question.

u printemps dernier, Chan-

tal, cinquante-deux ans,

était opérée de la thyroide

au centre hospitalier uni-
versitaire (Chu) de Poitiers. Elle
se rappelle : « Aprés le diagnostic,
le docteur m’a dit : “Vous étes
victime de Tchernobyl.” » Paroles
1égeéres d’'un médecin maladroit ou
vrai probléme de santé publique?
Autrement dit, pourrait-il y avoir
un lien entre le développement des
maladies thyroidiennes et le passage
sur la France, en 1986, du nuage
radioactif de Tchernobyl?

La gquestion a déja souvent été

posée mais, prés de douze ans aprés
Pexplosion du réacteur nucléaire, elle
semble toujours déranger. A com-
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mencer parla trés officielle Direction
générale de la santé (Dgs) : « Soyez
prudente, reportez-vous aux conclu-
sions du ministére de la Santé. »
Dans un rapport de 1996 intitulé
Tchernobyl, dix ans apres : synthése
au plan sanitaire, ledit ministére
affirme : « Uaugmentation réguliére
de Pincidence des cancers de la
thyroide constatée chez Padulte
depuis 1975 n’a pas été influencée par
Pévénement, et 'explication la plus
plausibie de ce phénomeéne réside
dans amélioration des techniques
d’exploration (échographie). »
Llanalyse peut paraitre un peu
succincte quand on sait qu’il n’existe
actuellement, en France, qu'un seul
regisire véritablement fiable des
cancers de la thyroide, concernant
la Région Champagne-Ardenne.
Entre 1975 et 1992, il met en évi-
dence un accroissement du nombre
des cancers de la thyroide de Pordre
de 1,75 nouveaux cas par an pour
100000 habitants chez 'homme et
de 6,38 chez la femme. Chez les
enfants agés de 10 a 13 ans, la fré-
quence des cancers a triplé. Premiére
raison invoquée par le Dr Delile,
qui tient ce registre, et le Pr Schlum-

. Les problémes thyrcidiens
| touchent cing fois plus
. de femmes que d’hommes.
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Un argument

Ci-dessus :
échographie
thyroidienne.
Officiellement,
le nuage
radioactif

qui a survolé
la France,

et plus
particulierement
ia région
Paca-Corse,
naeu

aucune
conséquence
sanitaire.

Une assertion
bien difficile

a verifier. ..

que le Dr Schlienger, généraliste
ayant participé a 'enquéte pour la
Champagne-Ardenne, réfute. Nous
n’avons pu le joindre, mais voici
ce qu’il disait en avril 1996 sur Radio
France internationale : « En 1986
- mes souvenirs de médecin me
permettent de le dire -, nous avions
des échographistes compétents, il
y avait des gammacaméras et des
scintigraphies tout & fait valables,
il y avait des scanners, il y avait
des médecins qui n’étaient pas des
manchots, qui savaient palper des
thyroides. Nous avions la possibi-
lité de faire des dépistages de can-
cers comme nous Pavons actuelle-
ment. Avec les mémes moyens tech-
niques et humains. Rattacher une
angmentation éventuelle des can-
cers thyroidiens au dépistage est
complétement fou. C’est débile. »




Ci-contre :une
chape de béton

a été coulée

sur le réacteur
nucléaire n° 4,

ou s’est produite
'explosion,

ie 26 avril 1986.
On estime que
plus de 1,7 million
de personnes

ont été

irvadiées a

des taux supérieurs
aux normes.

Autre lacune du rapport ministé-
riel : il ne fait aucunement état des
autres troubles thyroidiens (voir ci-
contre). « Je suis a peu prés persuadé
qu’il y a quelque chose, souligne Henri
Pézerat, chercheur de la faculté de Jus-
sieu (Paris), 4 'origine de la révélation
du scandale de 'amiante. Le probléme
est que la Direction générale de la
santé ne se fonde que sur les excés
de cancers au lieu de rechercher Pen-
semble des affections. » Inutile, donc,
de perdre du temps a chercher des
statistiques sur les nodules ou autres,
elles n’existeraient pas. Tout comme
il n'y aurait pas d’augmentation du
nombre des maladies de la thyroide.

Ainsi, le Pr Mahoudeau, endocri-
nologue au centre hospitalier régio-
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nal universitaire (Crhu) de Caen,
affirme : « Les progres de la méde-
cine et de 'échographie font que Pon
détecte actuellement un micronodule
chez une femme sur deux, surtout
apres 50 ans. Le reste est une vue de
Pesprit. » Méme avis du Dr Miinche,
endocrinologue au Chu de Valence :
« Il n’y a pas plus de problémes
quavant. En revanche, on constate
un accroissement des consultations,
car les médecins fraitants nous en-
voient plus de patients. Tchernobyl a
généré une plus grande attention. »
Mais alors, pourquoi les pouvoirs
publics n’ont-ils pas entrepris d’études
au niveau national afin de clarifier
les interrogations? Pour Roland Des-

bordes, président de la Commissiog

LESTROUBLES
DELA
THYROIDE

A I'eeil nu,

on peut détecter
la présence

d'un goitre si la
thyroide parait
volumineuse.
Cette affection
est encore
relativement
fréquente

en France,
notamment

dans les régions
montagneuses
carencees
eniode.La
palpation permet
d'en évaluer
Pimportance et,
indépendam-
ment, de repérer
la présence

d’'un ou de
plusieurs nodules
(kystes). Grice

a Péchographie,
le diagnostic sera
affiné. Un petit
goitre sera traité
et surveillé;un
gros sera opéré.
La présence

de nodules rend
nécessaire une
scintigraphie. Cet
examen consiste
a injecter de
l'iode radioactif
dans la thyroide.
Environ 90 %

des nodules

sont bénins mais
doivent étre
régulierement
controlés.
Lorsqu'ils sont
trop imporuants,
il est préférable
de les retirer
chirurgicalement.
Seule une
cytoponction
(prélevement
des cellules du
nodule) indique
si la tumeur

est maligne.
Aprés ablation,
les cancers de

la thyroide ont, la
plupart du temps,
un trés bon

taux de guérison.

Hyper- et
hypothyroidie

e diagnostic d’hyper-

ou d’hypothyroidie est établi
grace a une prise de sang servant
a mesurer le dosage hormonal.

w HYPERTHYROIDIE

La thyroide fabrique trop
d’hormones, 'organisme s'emballe.
Les symptémes ne trompent pas :
amaigrissement, transpiration
abondante, palpitations cardiaques,
tremblements, nervositeé,
hyperactivité, mains moites, sommeil
perturbé, accélération du transit
intestinal, douleurs musculaires.
Chez le jeune adulte (entre 20 et

40 ans),la maladie de Basedow, qui
survient souvent a la suite d'un choc
psychologique, et qui en plus

des signes précités se traduit par
des yeux exorbités, peut déclencher
une hyperthyroidie. Cette derniere
peut aussi étre due a un goitre

ou a la présence d’'un ou de
plusieurs nodules sur la thyroide (lire
ci-contre). Il existe trois traitements :
la prise d’antithyroidiens de synthése
pendant dix-huit mois, 'ablation

de tout ou partie de la glande

(si celle-ci est totalement supprimée,
le patient devra prendre des
hormones de synthése toute sa vie),
ou Pabsorption - a Phépital — d'une
capsule d'iode radioactif, qui détruit
les cellules thyroidiennes. Revers

de la médaille : cette solution
entraine parfois une hypothyroidie.
w HYPOTHYROIDIE

La thyroide ne fabrique pas assez
d’hormones, I'organisme vit au
ralenti. Les symptoémes sont inverses
de ceux de 'hyperthyroidie : prise

de poids, fatigue, déprime, frilosité,
asséchement de la peau, transit
ralenti, fourmillements dans les mains
et les pieds, augmentation du taux de
cholestérol. Cette maladie peut étre
due a un vieillissement prématuré
de la thyroide, a une insuffisance de
Phypophyse mais aussi a la thyroidite
de Hashimoto, se caractérisant par
un goitre trés ferme et la présence
de globules blancs dans la glande,
qui bloquent son fonctionnement.
Le traitement repose sur la prise
quotidienne (et, en général,

avie) d’hormones de synthése.

Attention, certains médicaments, prescrits notamment

en cas de problémes coronariens ou de troubles
du rythme cardiaque, contiennent de [ode
et peuvent entrdiner une hyper- ou une hypothyroidie.
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de recherche et d’information indé-
pendantes sur la radioactivité (Crii-
Rad), 1a réponse est claire : « [ n'y a
pas de volonté politique de chercher
une possible causalité entre les ma-
ladies de la thyroide et Tchernobyl.
Seuls les organismes officiels qui
ont accés aux dossiers médicaux
peuvent savoir. Depuis 1986, toutes
nos demandes d’information aux
autorités sanitaires et sociales, en
particulier sur la thyroide, sont restées
lettre morte. Tout a été bloqué. »
Aujourd’hui encore, le sujet sem-
ble tabou. Il faut dire - et c’est peut-
étre 14 que le bét blesse - que, selon
le gouvernement de 1’époque, le
nuage de Tchernobyl s’était arrété
a nos frontiéres. Il n’y avait donc
aucun risque pour la population.
Le Pr Ardisson, de la faculté des
sciences de Nice, se souvient : « Dés
I'arrivée du nuage, j’ai commencé a
tout mesurer. Jai trouvé de Piode
radioactif 131, du césium 137, etc.,
dans mes urines et dans celles de mes
collaborateurs. Comme on m’inter-
viewail, je racontais. On m’a vite
signalé en haut lieu de garder tout
cela pour moi. Ca a été la consigne
pendant les quinze premiers jours. »
On sait maintenant que les régions
de France situées le plus a Dlest
(Alsace, Lorraine, Vosges, Moselle,
Var, Dréme, Paca-Corse...) ont été

particuliérement contaminées. De
trés sérieuses enquétes viennent de

NUCLEAIRE : montrer que Pon y trouve encore une
E?ﬁ';‘:éﬁ:g AlNs  quantité importante de radioactivité,
NE SONT comme celle que Pon a décelée, en
EAS EN RESTE décembre 1996, chez deux sangliers
g e vosgiens. Il n’est donc pas interdit
pratiqués par les de penser que, en 1986, de F'iode 131
f;;‘f’::f;:;:ﬁ’e a pu affecter la thyroide de nom-
Nevadaauraient  Dreux Francais. « En France, la dose
provoqué d’irradiation a été faible. II est donc
;3;':0233?:2;‘ peu probable d’établir quoi que ce
de la thyroide soit », assure le Pr Schlumberger. Cest
chez les enfants oublier que, la contamination s’étant
:ne :}:I';’s ‘::n'ts concentrée a certains endroits, on ne
les conclusionsde  peut pas parler de moyenne.

:::::::t 43 Du reste, pour le Dr Bard, épidé-
cancer américain.  INiologiste a PInstitut de protection
Les rejets d'iode et de streté nucléaires (Ipsn), qui
e 7";:5 dépend du Centre d’énergie atomique
importants que (Cea), « si on veut étre prudent, on
ceux engendrés peut considérer qu’il n’existe pas
ot Ii‘:i:mb"' de seuil en dessous duquel il n’y a
nucléaires pas de problémes ». D’autant que,
francais réalisés faute de prévention, les Francais
en Polynésie

pourraient, eux
aussi, avoir des
répercussions
sanitaires, Des
études montrent
que le taux

de cancers

de la thyroide est
beaucoup plus
élevé a Mururoa
que dans

les autres Etats
du Pacifique.

DNOIlL d SAVOoLr

Douze ans apres la catastrophe

sont peut-étre, parmi les Européens
exposés, ceux qui ont absorbé les
doses les plus importantes. En ltalie,
les légumes et fruits frais, par exem-
ple, furent interdits & la consom-
mation pendant un mois. Idem en
Allemagne, o méme les bacs 4 sable
furent vidés. « Les chiffres finiront
par parier et les dossiers par s’ouvrir,
déclare Corinne Chataignier, de la

B Alafin de 1996, on estimait
a un millier le nombre
d’enfants des ex-pays
soviétiques atteints d’un cancer
de la thyroide. Les premiers
cas chez les enfants

de moins de |5 ans furent
signalés quatre ans apres
'explosion du réacteur
nucléaire. Les Biélorusses

sont les plus touchés (avec

un taux de cancers thyroidiens
multiplié par 100 aprés
Paccident), suivis des
Ulkrainiens (parmi lesquels

ia fréquence des cancers est
10 fois supérieure a celle

déclarée avant 1986). Environ
10 % de ces cancers devraient
conduire a un décés. Chez
Padulte, 'augmentation du
nombre des affections est plus
modérée et plus tardive mais
néanmoins non négligeable.
Ainsi, en Biélorussie, zone

la plus contaminée, le nombre
de cancers de la thyroide

de P'aduilte a triplé. Pour
Pinstant, les études effectuées
n’indiquent pas de corrélation
entre leucémies*, autres
cancers ou malformations
observés chez les enfants et
Tchernobyl; 'hypothese n’est

pourtant pas exclue. Et pour
cause :les enfants n’ont pas
seulement absorbé de l'iode
i31 (fixé par la thyroide) mais
aussi du césium et d’autres
éléments radioactifs (a des
doses 100 fois supérieures

a la normale) qui, eux,

se répartissent partout

dans Porganisme. Le systéme
immunitaire de ces enfants
s’en trouverait donc déja
considérablement affaibli.

* En Gréce, le taux de leucémies
chez les enfants de moins de | an
dont la mére a été exposée pendant
la grossesse serait multiplié par 2,6.

Iln'y apas de |
volonté politique |
de chercher une
possible causalité

| entre les maladies

de la thyroide et

| Tchexrnobyl.

_ ROLAND DESBORDES, |
PRESIDENT DE LA CRII-RAD.

Crii-Rad. Le hic est que toutes les
personnes qui sont montées au cré-
neau ont subi des pressions. »
Annie Sugier, directrice déléguée
chargée de la radioprotection a I'lpsn,
en sait quelque chose : « On m’a trai-
née dans la boue, j’ai failli sauter. »
Son crime? Avoir décelé une hausse
des cancers de la thyroide chez Yen-
fant depuis 1991 en région Paca-
Corse : 3 cas entre 1984 et 1991,
contre 14 entre 1992 et 1994. Révélés
ala presse le 29 mars 1996, ces chif-
fres plus que troublants ont trés vite
été démentis. Les cancers de la thy-
roide sont toujours 13, mais on en
compterait 12 entre 1984 et 1991 (et
non 3). Volatilis¢ le pic pouvant corres-
pondre aux retombées de Tchernobyl!
Etrange. Explication : 1e Pr Bernard,
responsable du registre des cancers
de Penfant & Marseille, qui avait




communiqué les données a I'Ipsn,
n’aurait pas réactualisé ses calculs.
« Ce registre avait été agréé par la
Dgs et 'Inserm, je ne pouvais pas
penser a ce moment-la qu’il n’avait
pas été remis a jour (on me 'a repro-
ché apres), se défend aujourd’hui
Annie Sugier. Je ne pouvais que faire
confiance. Pour rassurer les gens, il
faut des chiffres incontestables. »

A la suite de cette affaire, Annie
Sugier a voulu continuer son travail
sur la région. « La Dgs m’a dit de
partir dans une autre direction. J’ai
demandé laquelle. Je n’ai pas encore
eu de réponse. » Pour le Pr Bernard,
dont les travaux sont en cours de
publication au Bulletin épidémio-
logique hebdomadaire (Beh), les
résultats sont indiscutables : « Il
n’y a pas d’'augmentation significa-
tive des cancers de la thyroide chez
Penfant en Paca-Corse. »

Le Dr Fauconnier, actuellement
genéraliste & la Réunion, reste scep-
tique. En 1986, il était installé en
Corse. « J’ai constaté que de plus en
plus de patients me consultaient pour
des problémes thyroidiens. Inquiet,
jai fait mon enquéte. J'ai demandé
au Dr Vellutini, seul endocrinologue
de Bastia & ’époque, de chiffrer ses
consullations sur plusieurs mois,
secteur par secteur. 11 I'a fait et, quand
jai voulu avoir les résultats, il m’a dit :
“Je ne peux rien te donner, tu as

H.MADE / STUDIO X

Ci-dessus :
lors d'une
manifestation
antinucléaire,
a Minsk,

en Biélorussie,
des enfants
portent

un bandeau
sur lequel
estinscrit

« Sauvez-moi ».

soulevé un gros lievre.” » Nous avons
essayé de joindre le Dr Vellutini.
Impossible. « I m’a chargé de vous
dire qu’il ne répondra a aucune
question sur ce sujet », nous a trans-
mis sa secrétaire.

Reste que les chiffres collectés parle
Dr Fauconnier sont accablants. Ainsi,
en Haute-Corse, le nombre de per-
sonnes ayant consulté pour des pro-
blémes thyroidiens aurait fait un bond
de 172 % en 1987. La méme année,
alors que sa clientele reste stable, il
reléve une hausse significative des cas
d’hyperthyroidie et de présence de
nodules. Autre fait marquant : ingé-
ré par une femme enceinte, 'iode 131
traverse le placenta et se fixe sur la
thyroide du bébé (plus la thyroide est
petite, plus elle est radiosensible et plus
les effets sont importants). Or, aprés
le mois de mai 1986, on dénombre
23 cas d’hypothyroidies néonatales en
Paca-Corse au lieu de 9 en moyenne.

Directrice de recherche sur la
cartographie du génome humain a
PInserm, Ségoléne Aymé déclare :
« Javais vu cet excédent mais, a 'épo-
que, c’était tabou de se pencher sur
ces problémes. Je n’ai donc pas pu
étudier la cause précise de ce phéno-
meéne. En France, il y a vraiment peu

e S5 s

ECIANTILLONS GAMMA

Laboratoire de mesure de la radioactivité

de I'environnement. Depuis 1996, des pastilles
d'iode stable sont distribuées aux personnes
habitant dans un rayon de 5 km autour des
centrales frangaises. Avalées apres un accident
nucléaire, elles empéchent I'iode radioactif
de se fixer sur la thyroide. Et a 7 km du site?

de choses dues a Tchernobyl, mais
dire qu’il n’y a rien est mensonger. »
En février 1994, le Dr Fauconnier
écrivait une lettre au Pr Giraud, de
PInstitut de pédiatrie et de méde-
cine de Marseille, pour en savoir
plus. 1l attend toujours la réponse.
Explications : « Je n’avais pas qua-
lité pour répondre & un médecin,
précise le Dr Giraud. Jai tout trans-
mis aux services officiels. Ce n’est
pas que j’aie quelque chose & cacher
csesdy

]
LE NUAGE S’EST ENVOLE...
Le I~ mai 1986, soit cing jours aprés I'explosion du réacteur n® 4 de Tchemobyl, le trés sérieux Service central
de protection contre les rayonnements ionisants (Scpri) publie la carte ci-dessous & gauche. Celle~ci indique dlairement
que, entrainé par les vents, le nuage radioactif se dirige vers le sud-est de la France et qu'il passe notamment
sur la Corse. Un an plus tard, le 21 avril 1987, le journal la Pratique médicale quotidienne publie la méme carte
dans ses colonnes. A une différence prés : le nuage n’apparait plus sur la Corse. Dans son éditorial, le PrY. Malinas
s'en prend aux médias qui auraient alimenté la panique dans la population : « [...] Pourquoi cette volonté
de désinformation qui a occulté les constats diiment vérifiés pour diffuser des bruits incontrélés et amplifié impact
des mesures inutiles? Le risque était nul, 'agitation sans objet. » On peut se demander qui fait de la désinformation...
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mais je suis pour les grands chiffres,
les statistiques. On ne peut pas se
fonder sur quelques cas. » Il nous
conseille néanmoins d’appeler le
Dr Briard, présidente de 1’Associa-
tion francaise pour le dépistage et la
prévention des handicaps de I'enfant.
Le coup de fil fut bref : « Ne recom-
mencez pas avec le pic Paca-Corse,
rien n’a été démontré. »

On laura compris, il est difficile
d’obtenir une information claire.
Eétude qui vient d’étre commandée
au centre anticancéreux Lacassa-
gne, a Nice, par Jean-Claude Pasto-
relli, conseiller général des Alpes-
Maritimes, nous en dira peut-étre
un peu plus long : « Cela fait deux
ans que je me bats pour obtenir
cette enquéte. A lorigine, ce sont des
amis médecins qui m’ont alerté sur
Paugmentation des cas d’affections
thyroidiennes dans la région. Je me
suis dit que c’était certainement di
4 Tchernobyl. Cest pourquoi j'ai
demandé qu'un recensement des
troubles depuis 1982 soit effectué. »

Pour s’assurer du bien-fondé de sa
requéte, le conseiller général avait

En Seine-Maritime,

adressé une letire a plusieurs spé-
cialistes des Alpes-Maritimes. Parmi
les réponses qu'’il a recues, celle du
Dr Ferrari, chirurgien thoracique et
viscéral a Nice, en date du 28 février
1997 : « Suite & votre lettre du 5 février
1997 concernant Pincidence du nuage
de Tchernobyl sur la pathologie
thyroidienne, je peux vous confirmer
qu’il me paratt également évident que
cette radioactivité de passage a eu une
incidence évidente sur la pathologie
thyroidienne tumorale dans la popu-
lation des Alpes-Maritimes. 'en veux
pour preuve le nombre croissant
de nodules thyroidiens que je suis
amené & opérer a titre personnel.
Cette augmentation trés importante
ne peut étre due a la seule augmen-
tation d’activité d’'un praticien
donné mais correspond de toute
évidence 4 une augmentation réelle
de Pincidence de la pathologie thy-
roidienne [...]. »

Contacté par nos soins, le
Dr Ferrari s’est dit scandalisé : « Ces
propos sont divulgués sans mon
autorisation, je n’ai plus rien a
dire. » Dommage. B

les inquiétudes du docteur Gendarme

D epuis un an, le Dr Gendarme, généraliste a Criel-sur-Mer (Seine-Maritime),
se bat auprés des pouvoirs publics pour qu’une étude épidémiologique
soit lancée dans sa région. Installé depuis seize ans a 6 kilomeétres de la centrale
nucléaire de Penly, il remarque I'apparition de maladies thyroidiennes

chez ses patients depuis |1994. Sa facon d’explorer sa clientéle - qui par ailleurs
est restée stable — n’a pas changé. « Je ne dis pas qu’il y a un probléme

avec la centrale. Je veux savoir, c’est tout. » Alertée, la direction de l'action
sanitaire et sociale (Dass) locale s’est penchée sur la question : « On a analysé
tous les cas et il s’est avéré qu'il n’y a pas d’augmentation des cancers

de la thyroide. » La mise en place d’un registre des cancers a toutefois

été décidée. « Je parle d’affections thyroidiennes et on me répond cancer.

A moins de tomber dans le réacteur, il n’y a pas de raison d’avoir un cancer »,
s'insurge le Dr Gendarme. Par lettre du |9 janvier 1997, un autre médecin

de la région avait écrit au Dr Gendarme : « Je suis heureuse que ce probleme
de santé publigue soit soulevé avec courage. Je suis comme vous trés

inquiéte de la recrudescence des problémes thyroidiens et jespere

que votre intervention débouchera sur une enquéte sérieuse. » Contactée

par téléphone, ce médecin dit ne pas se souvenir de cette lettre. Pour

sa part, Dominique Yoynet, ministre de 'Environnement, a demandé

a I'Institut de protection et de siireté nucléaire (Ipsn) d’étudier la question.
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L’ENQUETE

INTERVIEW

« Il y a un manque
de transparence sur tout ce
qui touche au nucléaire »

PH. HOUZE

@ « En 'absence de ré-
sultats épidémiologiques,
on ne peut pas donner de
réponse sérieuse sur un
possible lien entre l'aug-
mentation des affections
thyroidiennes relevée en
France et l'accident de
Tchernobyl. Mais, étant
donné a situation du nuage
au-dessus de la France en

Dr Marie-Héléne

Montaigne, 1986, il est trés plausible
généraliste dans le qu'il y ait des cancers de la
Nord-Pas-de-Calais  thyroide chez nous. C'est
et responsable la Corse qui,a mon avis,

du secteur médical
de Passociation

devrait payer le plus lourd
tribut. Pour les enfants

Avicenne¥, biélorusses, les cancers
qui travaille ont commencé a apparai-
avec les médecins tre quatre ans apres I'ex-
biélorusses.

position a la radiocactivité.
Chez I'adulte, ils peuvent
se déclarer quinze ou vingt ans plus tard. Pour savoir
exactement quelles ont été les retombées sanitaires
chez nous, il faudrait mener des enquétes épidémio-
logiques précises. Les chiffres, déja difficiles d’accés, ne
sont guére interprétables s'ils ne sont pas inclus dans
une grande enquéte régionale ou nationale compa-
rant la décennie d'avant et celle d'aprés 1986.1ly a un
manque de transparence dans notre pays sur tout ce
qui touche au nucléaire, alors que nous possédons la
plus grande concentration au monde de centrales au
kilométre carré. |l est tres difficile d'avoir un dialogue
impartial et neutre. Méme si la démarche est pure-
ment interrogative et que I'on dise : « Il y a peut-étre
quelque chose, donc cherchons », on souléve de mul-
tiples réactions. C'est typiquement frangais. L'attitude
anglo-saxonne est plus pondérée. Les pouvoirs publics,
les scientifiques, les experts du nucléaire et nous, méde-
cins, n’avons pas le droit d'avoir une attitude péremp-
toire en disant : « La France n’a regu que de faibles
doses donc il n'y a pas de répercussions. » En Biélorussie,
au départ, les réactions ont été identiques. Personne
ne voulait reconnaftre que les cancers de la thyroide
étaient directement liés a I'explosion du réacteur.
Aujourd'hui, la causalité ne fait plus 'ombre d'un doute,
mais il a fallu plus de deux ans pour le faire admettre. »

* Cette assodiation est soutene par le conseil régional
du Nord-Pas-de-Calais et par le ministére des Affaires étrangeres.
Avicenne, 9, place du Généralde-Gaulle, 59790 Ronchin.
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