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OQuverture de |’ événemenit
Emmanuel LANGLOIS
Animateur

Alexandre FELTZ
Médecin et adjoint au maire de la Ville de Strasbourg a la santé

Véronique GUILLOTIN
Médecin généraliste, conseillere régionale du Grand Est, sénatrice de Meurthe-
et-Moselle, membre de la Commission des Affaires sociales du Sénat

Marie-Madeleine BRAUD
Déléguée régionale du Réseau Environnement Santé

Emmanuel LANGLOIS, animateur
OQuvre |l a séance en annongc-midit | e pr oc¢

Demande aux participants de régler leur téléphone portable
en mode « avion » afin de permettre aux 5 % de personnes de la
popul ation souffrant d’'électrosensibi

Marie-Madeleine BRAUD,
Déléguée régionale du Réseau Environnement Santé

Rappelle que le RES est une association fétant son dixieme
anniversaire cette année. Elle a pour objectif de promouvoir la
santé environnementale auprés du public, de la société civile et de
structures institutionnelles. L as si st anc erésenteraloer e u s e
19¢ colloque organisé par le RES, montre que la société civile est
désormais plus sensibilisée que naguére a la question.

Remercie | ° ARS, |l a Région Grand Est ain
Strasbourg, qui accueille ce colloque.

Emmanuel LANGLOIS, animateur

Souligne que la Ville de Strasbourg a adopté la charte « Villes et Territoires Sans
Perturbateurs Endocriniens » proposée par le RES.

Interroge Alexandre FELTZ sur la maniére dont la Ville entend lutter contre ces fléaux.

Alexandre FELTZ, médecin généraliste, adjoint au maire
Ville de Strasbourg chargé de la santé

Salue en préambule les participants de ce colloque.

Rappelle que la Ville est trés engagée en faveur de la santé
publique et notamment en faveur de la prévention des AVC. Cet
engagement se matérialise par le sport santé sur ordonnance, la
prise en charge des enfants obéses et en surpoids, le travail sur les
bars sans tabac et | " accompagnement des fumeur

H‘ Strasbourg, le 27 novembre 2018



RES — Réseau Environnement Santé

également contre les perturbateurs endocriniens par la signature de la charte citée
précédemment.

Insiste ensuite sur lanécessité da gaestwn endrgneementale dans sa
globalité, e n s o u llexigted&sormaisjun comsensus global sur le constat et le besoin

de réduire | a poll ution des villes et | " exposi

consensus, qui s'est traduit p a rVillet ‘etatdrritgrdsisans d e | a

perturbateurs endocriniens» a | > usanhmut e néanmoins a | a mise
Prend & ce propos | ' elxemph e mhdrupen€ddtOdue seso n t

construction permettra de réduire la pollution en ville. Une majorité des élus de
| " Eur ométr opol efaveurde saconstauctionvLes 28 élus qui ont voté contre,
ce qui montre que les mentalités évoluent progressivement.

Cite également | e vote en faveur de |l a créati on
au Port du Rhin, ce qui induira une hausse de la circulation de poids lourds vers le Port du
Rhin et | ibérer des phtalates dans | ' eau.

Cite encore |’ exemple du voniel |l denk’ idi\weagtoiss sdea
rénovation de | 'Jusienegud’ innd ceisrn é rpatsi dranetquedab | e a | a

réduction progressive des déchets en plastigue aménera sans doute a une surcapacité par
rapport auxEuométropola.s de |’

Mentionneenoutrel e vote d’ une @O0dwrend ieom fdaevedr de | ' or
d’ un -Hébat s mr mobdeuderntes « écologique»)par | Automobile Club
qui a été largement subventionné en paralléle par Vinci Autoroutes, constructeur du GCO.

Déc | arlest pipfondément convaincuen t ant que impérteeetiouverqu’ i |
une s ur f agementdupérieure gour que les mairies soient plus écologiques, ce qui
constitue a ses yeux un enjeu majeur des élections municipales de 2020.

Soul éve | a question de | a mise auxdagoostice des me.
qui sont pos é sabhandemde ckdamésanesarastqui tohcourraient a réduire la
pollution, comme |’ abandon de |’ écotaxe sur | es p

7

Observe, de facon générale, quel ' apport d’ él éments nde sfgr guawe S
suffisantetdoits e doubl er ab soohtépoldtiquée. d’ une v

Insiste notamments ur | e fait que | a volonté politique et
pas nécessairement contradictoire avec les aspects économiques. Les arguments
économiques qui sont opposés po wntre fedsssantét i er |l es

environnement constituent en effet des raisonnements a court terme, ne tenant pas en
compte tous les effets de la pollution et des perturbateurs endocriniens.

Véronique GUILLOTIN, médecin généraliste, conseillere
régionale Grand Est, sénatrice de Meurthe-et-Moselle,
membre de la Commission des Affaires sociales du Sénat

Excuse en premi er ROTENER,Présidens ence de
de la Région Grand-Est.

Fait part de sa curiosité pour le programme de ce colloque a
la lecture de son intitulé, de nature a interpeller méme les initiés,

en soulevant une double interrogation : pourquoi -ll " AVC se
une maladie de jeunes et pourquoi serait-il plus fréquent en
Alsace ?

A par ailleurs observe que le flyer du colloque mettait en exergue un lien éventuel entre
Il "incidence des AVC et |l a pollution.

Strasbourg, le 27 novembre 2018



RES — Réseau Environnement Santé

Souligne quel ' envi r on nirdén@ablement um ubke déterminant sur notre santé
et gue | AVC représente un véritabl e enj eu de
conséquences. En effet, celui-c i s’ awerlea éptremi ére causeagee handi c
adulte. De plus, il semblerait que |’ dge de surve

que la fréquence de ces affections soit de plus en plus élevée.

Observe par ailleursquel ' Al sace présente un taux de freéque
mais ce constat va de pair avec une longévité un peu plus élevéequ’ ai |ll'eauatselal e du
Grand-Est. Al * aune de cettle smeémhd erréagitormp,eriti nent d’ ét ab
avec la situation au sein du sillon lorrain, zone plus polluée que la moyenne.

Al ' échel | estdaRédgdn adéadé de traiter la santé comme un enjeu majeur,
sous | "angle de | &, pdévieats amt é desvismomnemental e
du territoire.

Ainsi, la Région a pris le parti de cibler en priorité les jeunes en favorisant les actions

contre | a sédentarité et en faveur d’  une meill eu
chroniques. La Région soutient les actions des collectivités locales en faveur de cette
prévention et a été |l a premiére a cosigner avec |
Se félicite de | a prise dededadnresncviiemnsoeieegniemér al e
déterminants de santé etlasanté engénéral, mai s remarque qu’'il existe
tres importante entre | e consens us tostauréforrhee di agno
ne peut connaitre | e succés qu’'en rrecequi || ant I
suppose une actionfoteen f aveur de | a communication, qui re

du Plan régional Santé Environnement 3.

Indique enfin que I'E. santé constitue un troisieme axe de travail pour la région Grand-
Est, qui représente un réel enjeu dans un contexte de constitution de déserts médicaux.
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SESSION 1

AVC, une maladie de jeunes ?

AVC et santé environnementale

André CICOLELLA
Président du Réseau Environnement Santé

Présente Il e RES comme un | anceur <col
créé avec | " objectif de mettre | a san
contre |l es causes de mal adies au cour
en s’'appuyant sur | es donnéare scient.i

de colloques. La premiere action du RES a porté sur la
sensibilisation du personnel politique et du grand public sur les
dangers des perturbateurs endocriniens.

Assume d’' étre a | "origine de | "inti!H
colloque pour interpeller a la fois le public et le personnel
politique.

Me t en exergue | e fait que | e ~cod0t de | i mpa
insuffisamment pris en compte dans les décisions politiques, alors méme que le systeme de
santé se dirige Versfleti mplsosmabadsesschroni ques.
2006, une déclaration de | ' OMS Europe s%wr | es ma
des déces et 77 % de la charge de morbidité sont dus aux maladies non transmissibles en
Europe, que 80 % des maladies cardiaques, des AVC et des cas de diabéte de type 2 ainsi
qued0% des cancers pourraient étre évités et qu’il

nécessité globale pour freiner cette « épidémie » . En 2008, | OMS dépl oie u
«Hal t eépidéamielde maladies chroniques » . Les débats de | ' Assembl é
| > ONU aboutissent l e 21 septembre 2011 a | a sigr

d’ Et at et de Gouvernement gudéfciet mendiicali od’ anml
épidémique » et « le principal défi pour le développement durable ». Le 27 septembre 2018,

| " Assembl ée générale de | ' ONU f Pboxde lauwortaliebj ect i f
prématurée | iée aux maladies chroniques et d’'arr
diabéte, sans recueillir le moindre écho en France.
S"étonne, de facon général e, gue ces constats r
si peu d’"écho et que | e mot épidémie ne soit pas
Environ 20 millions de maladies chroniques sont recensées en France et touchent 35 %
des assur és. L’incidence des affectiofsa de | ong
1648000cas entre 1994 et 2016. L AVC est, selon | 'C
|l iée a | " environnement a Udiopatluwehsehérmhiguee. mondi al e, deva
Le site de | a Cai sse na twwwamelfre fodritkesdnnéeanc e Mal a
régionales et départementalesdel ' é vol uti on de | ' AVC invalidant (4
L' Al sace est | a Fprraenntiee rpeo urré gli a np rdoeg r%eemteei on de |
2003 et 2013, alors que |l a progression national e
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en Alsace en 2014, soit 120 cas pour 100 000 habitants, est équivalent a celui constaté dans

les Outremers, et supérieur a celui des autres régions de France métropolitaine. Le taux

d’"AVC a été multiplié par 1,8 en France de 1997 ¢
la population régionale a été multipliée seulement par 1,2 dans le méme temps.

Il apparaittoutefoi s une nette divergence de | a croissanc
RhinetHaut-Rhi n, qui mériterait une analyse approfondi
équivalents (52/100 000 contre 48 /100 000), en 2014 le taux du Bas-Rhin était de 143 /100
000 (x 2,7) et celui du Haut-Rhin de 87/100 000 (x1,8) soit une différence de 64 %.

Les AVC sont liés a des causes classiques, dont la dyslipidémie, le tabagisme,

|l " hypertensi on, l e diabete, | " obésité olu ainrcore |
intervient également dans ces affections. Il importe par ailleurs de se pencher sur les causes
des causes, comme | es perturbateurs endocriniens,

Développementale de la Santé et de la Maladie).

Le nombr eugrentd 8h€z lea moins de 45 ans et tend & diminuer chez les plus
de 65 ans. Cette augmentation chez les plus jeunes correspond a celle observée pour le
di abete et | " obésité. La prévalence de |
élevées de France en 2012 et celle-ci y connait une forte progression depuis 1997 (+83,9 %
al7,1%).

y s

obésité

Revient en conclusion sur l a notion d’exposom
Christopher Wild, directeur du Centre International de Recherche sur le Cancer, et intégré
dans | "cadei the | Di de santé publique de 2015. L’
|l i ntégration des expositions pour | a vie entiere
avant l a conception. 1 conviendr aintafindde se pen
comprendre | es causes de | a croissance particuli €
|l a divergence d’' évolution entre |l es 2 département

Le point de vue des malades

Danielle HOFFARTH
Association France AVC 67

Remercie Marie-Madeleine BRAUD et André CICOLELLA pour
leur invitation, qui lui permet de porter la voix des malades lors de
ce colloque.

Rappelle t o u't d’' a b o 0068 AVG swvienhéntdchaque
année en France, soit un toutes les quatre minutes. Il est la premiere
causedehandi cap acquis chez | ' dédesl te, 1| a
chez la femme.

L' A\e§ un véritable coup de tonnerre pour la personne
touchée, mais aussi pour son entourage du fait du bouleversement complet de la vie
professionnelleetdel a vi e famil i Bl As g a iharkce A/@ 67rseadome .
pour objectif d’'"accompagner au mieux | es person
dernieres aprés le retour a domicile par rapport au changement et aux conséquences trés
varicesdel ' AV C

Souligne notamment que | e handicap consécuti f
accepter et a expliquer qu’'il est souvent invisihb
a montrer aux patients et a |l euresnunuA¥gGe quéeelt

n’' est meikwe »ou « moins bonne », mais « différente ».

H‘ Strasbourg, le 27 novembre 2018



RES — Réseau Environnement Santé¢ [N

Insiste encoresur | e fait que |’ AVC est encore | argeme
collectif comme une affectation de personnes agée
age et méme in utero.

Met | 'dmcsantl ' i mportance de | donsagecanaireldsi sat i on
signes de | AVC pour qu el l es alert epneffet,e pl us r
aucun traitement ne peut plus étre administré plusde4,5heur es apr es |l a survenue

Cette préventi on r eVfiTe sneyensmnémotéchnaee rpoun giderea la
reconnaissance des signes et rappeler la marche a suivre : Visage paralysé, Inerti e d’ un
membre, Troubles du langage En urgence appelle le 15.

Souligne | existence de trois unitésandde soins n
prodiguer une trés bonne prise en charge, al or s
régions.

Les actions de sensibilisation touchent tous les publics, mé me | es enf ann s. L' Ass
a ainsi construit une action de communication mettant en scene Monsieur et Madame
Neurone, pour confronter | es enfants avec | es sig
donner |l e réflexe de |l es reconnaitre et d' alerter

De facon général e, l e fait d’' étre accdempaghneé,

mettre des « mots sur les maux » constitue aut ant d’" aspects pr
reconstruire.

Insiste, a la lueur de sa propre expérience, sur le fait que la vie est trés différente sur
bien des aspects aprés un AVC, mais pas forcément « moins belle ».

Concede qu’ il est di fficile d’'accepter son han
changer d’' empl oi apr és aomsécutivemengauwuerAVEONv al escence

Fai't r e ma r egtussuvent gplus difficile de faire comprendre un handicap
neurologiqgque qu” un handi cap pdang k& imijjew professioanelptanede la part
des employeurs que de la part des collégues.

Souligne en conclusion que le travail de rééducation constitue un chemin long et difficile,
de méme que de s 8emagnmbueehAVC hafragpe.iLs maladie améne
cependant a étre plus bienveillant avec soi-mé me que quel qu’ un qui n'a jar

Une intervenante de la salle

Elleemé me vi cti me d'nsnh aAVWCE sa qlB6 el l e avait encore |
remercie Daniele HOF FARTH et | 'Frasce OoAYC @/t poarn son action
d accompagnement.

Témoi gne d’' une for meetdedumijsegeamentande | a soci ét
personnes ayant subi un AVC, notamment des patients jeunes et particulierement des
femmes, parce qu’'nd ssont souvent pl us capables d’ assume
familiales ou une activité professionnelle.

Insistesur | es conséquences extr é&menseunrt |h a nmpiocratpaannct
du soutien mordé ktAsseoti éontexebh edans ce

Soul i gne gue [|AVCien BadedVdurtecnbergast similaire a celle constatée
en Alsace, ce qui montre que cette affecionne s’ arr éte pas aux fronti é

affection constitue un probléme a |’ échelle europy

Déplore les carences de la prise en charge des personnes affectées par un AVC, qui
sont ainsi laissées sans soutien aprés avoir été renvoyées chez elles.

Signale a ce propos que des patients prennent le volant pour retourner chez eux apres
Il " hospi tal i s apersonnes atteimtas par upn traibld neusologique se doivent de
faire valider |l eur permis de conduire aupres d’'u
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renseignement n'est pas toujours dispensé aux pé
personnel médical.

Se fait par ailleurs | ’'écho de | a miglahespl i cati o
avec aura, tant et si bien que ce phénoméne semble se banaliser. Ce phénomeéne, et
not amment l e Ilien avec la pollution atmosphériqu
compris.

Denis MATTER, médecin radiologue

Estime que ce ne sont pas les conséquences des politiques passées comme les AVC
qui devraient interpeller le personnel politique, mais les causes.

I nsiste ainsi sur | ’'"impérieuse nécessité de réo
reproduire les mémes causes et les mémes conséquences.
La surveillance épidémiologique des AVC
en France : evolutions sur la période
recente
Valérie OLIE
Epidémiologiste, Santé publique France
Remercie | e RES de | ui | ai sser Il "o
guel gues données sur | ' AVC en France.

Rappelle que Santé publigue France est chargé de la
surveillance des maladies cardio-neuro-v ascul ai res dont (.
Son r6le est de produire au niveau national, régional et
départemental (quand cela est possible) des indicateurs de
surveillance de cet tiee lgsaévolutohsogi e et
temporelles et spatiales.

De nombreuses données sont disponibles en France sur les
AVC. Les registres des AVC en population, tenus a Dijon, dans le Pays de Brest et a Lille,
enregistrent en conthnuet de mani ér e ex hauaqitsurvieenerd@asslacas d’' AV
population couverte. Ces outils permettent de recenser les cas de fagon exhaustive et de les
documenter trés précisément. Pour autant, ces registres ne couvrent que 1% de la

popul ati on. Lsétgsdappever asdsrholsepds thdond @i s on du |
répertorie |’ ensembl @odes |s é&jn@nitond Pdeocastant, 4% | i er s

a6% des cas d' AVC (personnes décédées sans étre
échappentacette basededonnées. L' enr edgi sitnreemémtecti on de | ongue
constitue une autre source docume nt ai re pour | ' é&d;paueautégnhpced é mi ol ogi
indicateur est dépendant des évolutions régl eme]

pratiques des médecins selon les régions.Dep | us, tous | es patients vict
sont pas reconnus en ALD. Une derniére source est constituée par les causes médicales de

décés mentionnées dans les actes de déces, mais cette statistique ne concerne évidemment

gue les personnes qui décedent.

L' AVC représente en France un 000patidnesaont été r €s | our
hospitalisés en France en 2014 pour un AVC et 32 000 pour des AIT. Le quart des patients
avaient moins de 65 ans. L'importance des séquelles des AVC est sous-estimée. Or, de
30%a50%,des patients encore en activité frappés d’'
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professionnelle. Par ailleurs, 46 % des personnes de moins de 60 ans qui ont eu un AVC se
déclarent limités dans leur activité de la vie quotidienne pendant au moins six mois. L ' AV C
constitue la premiére cause de handicap moteur acquis non traumatique et une cause
importante de démence. Environ 31 000 déces par AVC sont survenus en France en 2014,

ce qui fait de cette affection la premiere cause de mortalité chez la femme, loin devant le
cancer du sein, et |l a troisiéme chez |’ homme.

Le nombre de patients hospitalisésenFrancea | a suite d’ ume8®C a augme
a 110 000, soit +26 %, entre 2002 et 2014. Ce constat doit néanmoins étre éclairé a la lueur
de | " évolution démoagprpaaprhaiigtuinead on'sa qogeed éi agguoent é
65 ans, mais a notablement progressé avant cet age. La progression des AVC chez les
moins de 65 ans est liée principalementa | ' augment ati on d@pologeVC i sch
d’"AVC | a plus fréquente)

o8

La prise en charge s’'est notabl ement amél i or é
progres thérapeutiques et dans les parcours de soins. Ainsi, le nombre de patients admis en
unités neurovasculaires a doublé, tandis que la létalité hospitaliere des patients admis a la
suite d’' unnudded25% emtrerB008 et 2014. De fagon générale, la mortalité
apres un AVC s’ est %suldmémee pear éomdier oilCed®e tendanc:

pour | es patients des deux sexes, guell e que soit
En Alsace, environ 3 000 personnes ont été hospit al i sées en 2014 a cause

L*adge moyen des pat i entassdénsle Bas-Rhin)de 83@ssdansle de 72, 4

Haut-Rhinetde 73,5ans a | ' é c h éé rlombredapatiemtshaspitalisés de moins

de 65 ans est un peu plus fort dans le Bas-Rhin et la proportion de patients admis en unités

neurovasculaires y estun peu inférieure a cel |l e constatée a |’ échell e

Le taux départemental de patients hospitalisés pour AVC parmi la population générale
standardiséssur | ' Age est i nf ér i e uRhingmaksupérearydanslae dans |
Haut-Rhin. Pour autant, la situation est plus dégradée par exemple dans les Outremers ou
dans le Nord.

Par ailleurs, |l e nombre d' ALD évolue au
de mal ades sous | effet des changement s
| d’
[

- Q
_.mo

ALD, ce que kdeésmmostmei gui ques hospita
analyse épidémiologique.

Les taux standardisés ont évolué de fagon assez semblable dans les deux départements
alsaciens entre 2004 et 2014 ; ils se situent un peu au-dessus de la moyenne nationale.

S'agissant des fabypaer te geidronstiuale pradmer, facteur
derisque d’ AVC. Iravaleneerde oette dffection &t des AVC se recoupent ainsi
assez sensiblement. Il en va de méme pour la fibrillation atriale. De nombreux autres facteurs
de risque sont cependant impliqués dans la survenance des AVC, dont des facteurs
environnementaux, pour lesquelles les données ne sont pas toujours disponibles,
notamment pour un maillage territorial fin, ce qui rend plus complexe la compréhension des
disparités. De fagon générale, il importe de rechercher les facteurs de risque chez le sujet
jeune. Dans ce cadre, lesfacteurssus cepti bl es d’ expliqgueommd es AVC c
la pollution, le stress, la consommation de drogues dites « récréatives » ou encore les
inégalités sociales,f ont actuell ement | ' objet d’' études.

Enconclusion,l a dynami que de | ' AVC reste phadsseccupante
d e Idéncerckek les plus jeunes, une stabilisationde | ' i n ¢ €zdes plus agésc De
plus, la diminution de lamortalitt conduit a c¢ce qu’un nombre grandi ss
|l ongtemps avec | es dangug coetdxte devieillissement dA e @pulation
francaise. Ces éléments se traduisent par une explosion de la prévalence des AVC en
France.
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Les disparitéster r i t ori ales d’incidence, de prise en ch
peu décrites et expliquées. Par ailleurs, la prévalence des facteurs de risque en population
se maintient a un niveau élevé alorsque 84 % dur i sque d’' AVC e s tfactexspl i qué p.
de risques accessibles a |l a prévention, dont | ' h
inactivité physique. D’ a tattaurs 9de risque, comme le stress ou les facteurs

environnements sont encore trop peu pus en compte et étudiés.

Enfin, les bases de données disponibles en France, multiples, complémentaires et
performantes, devraient permettre dans | es proch
situation et notamment de vérifier les effets de la prévention.

Une intervenante de la salle

Rapporte qu’une journaliste avait soul®vé que I
en Alsace pour un AVC en 2007 et 2008 avec lacirc ul ati on d’  un plus grand
camions en Alsace aprés la mise en place de la taxe de circulation en Allemagne.

Souhaite savoir si Santé publique France a la possibilité de se pencher sur cette piste.

Valérie OLIE, épidémiologiste, Santé publique France

Souligne que les bases de données des hospitalieres ne permettent pas de mettre en
rapport | 'exposition environnementalé adgt lbOUuUAVYE é
sexe, maispas|l e | i eu d&'uh aemictoartei od" autres facteurs de ri
exemple) des personnes hospitalisées. Aucune évolutionence sens n' est prévue a
moyen terme.

Rappelle en effet que vaitedspaourvhcationgpremiére akervibn ées n ' a
de support a des études sur les causes. Elles peuvent étre exploitées pour dégager des
tendances a | ' éc hm,Imbispagdsurwum mailage @lus fine @reune étude
locale codte cher.

Un intervenant de la salle

Fait valoir qu’ il ne serait pas totalement just
«classigues» comme | e di abeéte ou | $dnyirpneementanxsdaron et | e
ces derniers sont souvent « des causes des causes » . En effet, l'a poll uti on

facteur d’'hypertension et un diabéte sur sept est

Valérie OLIE, épidémiologiste, Santé publique France

Souscrit a ces propos. Les facteurs environnementaux entrent en ligne de compte a
différents niveaux en étant une cause des facteurs de risque « classiques» de | ' AVC.

André CICOLELLA, Président du Réseau Santé Environnement

Estime qu’ il c onvi endnréparition pdrdassns depie plutbhopue s ur |
par départements, qui représent e une maill e trop grossi ere. 1
compr éhension plus fine des disparités géographigqg

Valérie OLIE, épidémiologiste, Santé publique France

I ndique que |l es données permettraient d" aller
convient d’' éviter d'dideanti féted dfefse ptedsonNnmaErs wyn
ces bases de données doivent demeurer anonymes.
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N excleuftoitsouppas que | analyse soit approfondie
départemental e. Au regard de | " ampl eur des donné
s’assurer a ce que |l e travail d’analyse qui serai

Une intervenante de la salle

Demande s i l a part de | ' amélioration des moyens d
derniers (imagerie médicale notamment) est éval ue
|l évolution des tendances observées.

Valérie OLIE, épidémiologiste, Santé publique France

Confirme qu’ ' une affection est d’autant plus fré

di agnostic s’améliorent. Ainsi, | " amél ioration de
derniers peut se traduire par une augmentation du nombre de patients recensés comme
hospitalisés pour un AVC. I est toutefois diffic

dégagent a la lueur des données hospitalieres sont influencées par ce paramétre. Les
données issues des registres peuvent plus aisément répondre a cette question.

V4

Ce que revele |’ éepideéemi:
Ischemiques chez les jeunes adultes —
Epidémiologie comparative : la tendance

est-elle la méme en Bade-Wurtemberg ?

Jacques REIS
Neurologue, Président du Club de Neurologie

Souligneque | ' AVC était l ongtemps cons
maladie de sujets agés. Le titre de ce colloque a le mérite de
mettre en évidence que |7 AVC concerne
un aspect sur lequel la connaissance est encore assez récente
gui modifie lamanieredont | ' AVC est appréhendé.
Met | ' a c c eleprobl&me de santé publique que pose le

risque de subir un AVC a un jeune age, au regard du nombre
d ' a n rluérestant a vivre.

Une étude suisse menée a Berne et & Zurich publiée en 2005 montrait que 11,2 % des
patients victimes d’ un anAWGur la pramieesrfdis, ceite étnde de 45
mettait en évidence la survenue des AVC chez les sujets jeunes. Alors que moins

del0articles étaient publiés en 1989 a ce sujet
publications a augmenté de facon exponentielle a partir de 2006, ce qui t émoi gne o
réelle prise de conscience de ce phénomeéne. Cette étude rappelle parailleurs| " i dent i fi cat i

d’”un phénoméne n’'est possible que redtfieretgeeu que |
constituer une base de données’  est gee AUAVIE chezp
a | " Al sace.

S'"étonne a ce propos de | absence de base de

d’”étudier |l e phénomene.
En Allemagne, 30000c as d’' A\afpé des dujetd de moins de 55 ans, soit 15 %
du nombre total des AVC, e t |l a prévalence de | ' AVCansar | a poyj
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notablement augmenté a | * échel l e mondi al e. Commeced " i ndi que
constatations montrent [donc] q u e | & Aodit [lus Btre considéré comme une maladie de
la sénescence ».

Signale que le Bade-Wurtemberg a développé une technique de thrombectomie (retirer
le caillot) pouvant étre administrée dans un délai plus long que la thombolyse (dissolution du
caillot), qui améliore notablement le traitement des patients.

Fait remarquerquelesc auses d’' AVC é¢éweomementsehonalbUndge des

article publié en 2018 par Van Alebeek etalimont r e ai nsi gue | " artérioscl
d’entrail ner witdepl¥@n plus ahez plas sugets jeunes. Ce constat améne a
se demander si la pollution de | > air ou | es pert

des ¢él éments favorisant une survenue plus précoce

Les données hospitalieres de Heidelberg ne révélent pas une augmentation du nombre
d’ hos pi tdelsiujesgenepour des AVC ischémiques. Pour autant, aucune étude
n'explique ce constat a ce jour.

Rappelle que la connaissa n c e ancienne de Il " augm¥dt ation
i schémiques et hémorragiqgues en Alsace a condui't
étude sur les facteurs environnementaux dans la survenue des AVC de la vallée supérieure

du Rhin. Mal heur eus e men td,'na g@yniore @épasatoicei associin i t | " obj
I " ASPA et | e SRdhPde prGj¢t eshrénmaeins gesté lettre morte faute de
financement.

Observe cependant que les statistiquesd ' ent r é e s ¢ uopitaux a@niversitaresx H
de Strasbourg pour un séjouravecun di agnost i c npttent ancévigercé ung’ AV C

trées forte variabilité en fonction des jours, qui
I nvite enfin | es personnes i ntéressées a pren
Environment and HealthauCons e i | de | ' Eunovempbee2@l® 28 au 30

Un intervenant de la salle

Estime que | e personnel politiqgue et | '"ARS sont
politique de prévention et coupables si celle-c i n'"est pas mise en c@UVT e.

Jacques REIS, neurologue, Président du Club de neurologie

a

Fait remarquer qu’ il incombe a tous | es citoye
d’'interpeller 1l es bdéoiméeé ueeld gud selld RGNS % des
Francais considérent la santé environnementale comme un sujet majeur de préoccupation.

Il nsi ste par conséquent sur |l a nécessité, pour ¢
de ces sujets de s’ attacher a senspolrigeileser un me
facteurs nécessitant une action globale soient traités.

Observe qu’aucun article n’”ait relayé |l a conf ér
pollution de | "air.

Un intervenant de la salle

Souhaite savoir si les données montrant la variabiit € du nombre d’ admissi
Hépitaux universitaires de Strasbourgpour un di agnostic d’' AWC en fon
été misesen rel ation avec | a pollution de | " air.

Fait également remarquer que la situation géographique de Heidelberg est différente de
celle du fossé rhénan,| asi pdlilent igéinepad laeménpopeé tt on
qgu’' en Al sace
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Jacques REIS, neurologue, Président du Club de neurologie

Prend | ' e xpgsogeldepolldten de février2 01 0, venu de | ' Est sous
conditions aérol ogi qu e s jdelmng,ipuiscaussi SttasbougetB&lee d’' abor d
pour mettre en exergue que la pollution voyage, et parfois sur des milliers de kilometres.

Souligne que cet épisode avait motivé | e proje
pollution et survenance des AVC, en se souvenant de la surmortalité de plusieurs milliers de
personnes a la suite du Grand Smog de Londres (1954).

Une intervenante de la salle

Observe que | une des pl @OhlE matast epaxavgueequetle s par Ve
population du Finistére était fortement impactée par les AVC.

S'"interroge sur |l es facteurs explicatifs de ce

Alexandre FELTZ, médecin généraliste, adjoint au maire Ville de Strasbourg
chargé de la santé

I ndique que |l a difficulté du méntideurfactters mar i ni er
explicatifs a ce phénomeéne.

Une intervenante de la salle

Interroge JacquesREI S s ur |l es raisons pour l esquell es
neurologues de terrain.

Jacques REIS, neurologue, Président du Club de Neurologie

N’ est pas deen rnéepsonrder e a cette question puisqu’il

du nombre de médecins en formation.

Lui suggeére par conségquent de s’ adresser au Min

Une intervenante de la salle
Se demande par ailleurs si les moins de 50 ans, qui utilisent souvent le vélo pour se

dépl acer en ville, ne sont pas d’autant plus expoc
Jacques REIS, neurologue, Président du Club de Neurologie

Indique que les publications les plus récentes proposées en France tendent & montrer

quel e risque serait moins iIimportant en circul ant
des pics d"  ozone. Une étude a ét éUnkbancée sur ce n
Décl ar e, a titre personnel, qgu’ il se méfierait

d'"Bappement, mais qu’ il n"a pas d’'opinion tranché

Regrette néanmoins que les vélos et les automobiles circulent sur les mémes espaces
de voirie. Tant pour une question de sécurité que pour mieux préserver les cyclistes de la
polluti o n automobil e, | " aménagement d’ axes cyclabl
automobiles lui semblerait préférable. Ces aménagements ne pourront cependant se
concrétiser sans | " assentiment d’une majorité.
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SESSION 2

Les causes de ’AVC

AVC, épidemiologie et facteurs de risques

Professeur Maurice GIROUD
Registre des AVC de Dijon

Souligne que | AVC est une mal adie gl
causesensontconnues, d’' ou | a nécessité d’inforr
La qualité de | '"ali melkmeaticlededna const it
prévention, car manger trop gras, trop salé ou trop sucré favorise
| " hypertensiloen daratbértieeldte, | ' hyperchol e
représentent les facteurs de risque d ° A V C plus enportants. qui
représente | e f acteur |l e pl usDeimémeplet ant de

tabagisme constitue un autre facteur de risque trés important,

indépendant du nombre de cigarettes consommées par jour, car il

est démontré que ceux qui fument moins de cigarettes ont tendance a inhaler davantage la

fumée. Strasbourg est par ailleurs ville pilote pour la détection de la relation entre
consommation de cannabis et survenue d’'un AVC o
consommation de cannabis pourrait expleilgsuer | ' au
jeunes patients, dans un contexte ou les jeunes Francais sont les premiers consommateurs

européens.

L’ arythmie car di aqg ureil ou enecse laadprée &e teavaitl constituentn
d’ autres defrsqué.e ubrse ét ude améri aneidarée datrav@bnt r é qu
hebdomadaire de 35 heures était idéale pour prévenir les AVC, sachant que le risque
augmente trés fortement au-dela de 49 heures de travail par semaine. Une autre étude
américaine a mis en évidence que le temps de sommeil pouvait étre un risque d ' AV C, l es
personnes dormant 7 heures étant moins sujettes que les personnes dormant trop ou pas
assez (en lien avec la qualité du sommeil).

Les facteurs environnementaux concourent égalen
comme facteursaggravant s en | i en avec d’ autres facteurs.

L’ applicamétome Rill,skdccAeVssi bl e sur tout smartphone
risque de chaque individu de développer un AVC et propose des mesures de prévention
adaptées. L’ ut il i sati on de etcea NouwlletZélande depuisAingsansraal i e
déja permis d" observer une di miinfacctusdamyochrele. | ' i nci de

La prise en charge dans une unité neurovasculaire représente un moyen efficace pour
soigner les sujetsvictime s d ' u en fasaniaisser la mortalité de 20 % et en permettant
a 20 % des patients de guérir totalement. Méme si ces unités coltent cher (elles requierent
notamment une infirmiére pour quatre lits), ils représentent donc un investissement efficace.

Il existe par aill eurs des moy en se récidigentj en ¢raitantglase des AV

facteursderisque,associ é a 3 médi caments dont | 'associati
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des études scientifiques et dans la vraie vie : les anti-hypertension artérielle, les anti-
cholestérol et les anti-plaquettaires.

pelle que |l e registre dijonnai s aétéaéénsant to
en 85. Ces travaux ont permis de O@édbgantsni ner un
au sein de la population couverte.

Rap
19

Souligne a ce propos qlués | n cinddennesetndd hoohlee. di st i ngu
Le nombre peuteneffetaugment er al ors que | ’'incidence demeur
devrait ainsi continuer a progresseren Frances ous IWdeef f el | o fagewémdent de
vie, de | ’importance desBowmhatskes I|d”@dgeme stsaiteiso d ud |
d’" AVC chez |l es jeunes.

L’incidence brute des AMdhentpgrogressédserde pgrimatraes a tr €
couvert par le registre de Dijon depuis 1985, doublant en vingt ans chez les sujets de moins
de 55 ans, mais a toujours été supérieure chez les femmes que chez les hommes. La
contraception orale constitue a ce titre un facteur de risque supplémentaire pour les jeunes
femmes. Les observations faitesaDi j on sont | argement valables pou
deux populations partagent la méme protection sociale, les mémes habitudes et le méme
patrimoine génétique.

L incidence des AVC est plutdt plusfaibl e en France que dans d’ autr es
La France se défend plutot bien en matiére de prévention des AVC, grace a son systeme de
santé, mais aussi a son alimentation certes riche, mais comprenant néanmoins beaucoup
de fruits et de | égumes. L’ on parle de French Par

Le nombre d’ AVC edtélativemerd gtable gréace a la bonne prise en
charge de | " hypertension artérielle.

Sur le plan mondial, ' i nci desceAVC évolue de facon contra
mondi al e. L'"onebhbhsssee dai nsi nendence en Suéde ou
unebai sse de | ' gletaréaen NaueelleeZélandempour tendre vers les niveaux
constatés en France, qui demeurent stables.

De facon général e, | "incidence constatée en Fra
au regard du patrimoine génétique et du vieillissement de la population. Pour autant,
l22ugment ati on de | pérarcddeviegans/Cte ndle al 'désnontrer | ' ef"
de la prévention primairepar | e traitement de |’ hypertension,
En outre, le progrés de la prise en charge a permis de ramener de 30 % a 9 % du taux de
mortalité a |l a suite d’un AVC.

Gr ace a cette évolution, I a France est auj o
consécutivement a un AVC est la plus basse parmi les pays développés. En corollaire de la
hausse du nombre d’' AVC, de | " amélioration de | a
mortalité, le nombre de patients présentant des séquelles relativement lourdes devient de
plus en plus important, ce qui présente un impact en matiére de colt de la protection sociale.
Ainsi, |l a prise en charge de | " AVC reprpgosrente act
| * As s ur an devanMes canakrs. e

Une étude menée aupres de 26 919 participants dans 32 pays publiée en 2016 a, la
premiére, mis en exer gue | ' i mpoavwdux »d efsac«t eurs de riceque d’' A
montre ainsi le role des relations interpersonnelles, de la pression et du rythme de travail,
du stress. Feigin et al ont également mis en évidence que dans 33 % des cas, la pollution

de ilr &2t | e plomb sont susceptibles d'étre entrés
connaissance, | e déclencheur de | " AVC n’'est pas i
I est acquis que | e risque ptusieAryfectearsidg nisgue,t e avec |

parmi lesquels la pollution atmosphérique. Cette derniére ne représente donc un facteur de
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ri sqgue avée
0

€ gque si e | Ure persorine en bonrje sgagté @reularaa d” aut r e s
vél o un | r

r
u d e p idanc ptugde gsqgue bewstbirn® VIC' g up asur.,autre j o
Une étude menée a Dijon tend a démontrer que la mortalité immédiate consécutive a un

AVC n’' est pas plus importante dans | es quartiers
en charge immédiate fonctionne de fagon équitable. En revanche, cette méme étude a mis

en lumiere une surmortalité trois mois aprés un AVC dans le groupe de patients issus des

quartiers défavorisés, en lien avec un acces a la prévention plus limité.

Souligne, en conclusion, que | e registile dijonn
permet de recueillir |l es cas et d’opérer un sui vi
un outil d’"aide a | a décision.

Une intervenante de la salle

Souhaite savoir si le nombre de personnes ayant subi un AVC, mais ayant été mal
diagnostiqguéesa | ’ h @déeiévalad.

Maurice GIROUD, Registre des AVC de Dijon

Confirme que des erreurs de diagnostic étaient assez fréquentes en 1985. Les AVC
étaientainsisous-di agnosti qués avant |’ avenement et Il e | ar
Av e c bacsoatis, le risque de ne pas diagnostiquer un AVC a diminué.

Une intervenante de la salle

’

Souligne pourtantque despersonnes n’' ont agpaesti gudes victimes o
| " hopdrtad egamend M n’ a pas €été pratampyeBs, sans dout e
Maurice GIROUD, Registre des AVC de Dijon

Ne remet pas en cause ce constat. Ces retards de diagnostic devraient cependant étre
de moins en moins nombreux ét ant donné gue | "acceées a | i mac
grandement amélioré.

Une intervenante de la salle

Rappelle que des ultrasons de | '"ordre du mégahe
encéphaliqgue pour envoyer des médicaments dans le cerveau. Or |, |l "utilisation
téléphone portable généredesfrequences de | ' or dr e imwraitaenerher t z, ¢
a ce gue l a barriere encéphalique s’ouvr e, per
nanoparticules contenues dans | " air.

Se demande par conséquent s’ il ne s’ agit pas d’
de | " i nci denc e esdtgetsljeunasy qQui utilisemtzplusl souvent le téléphone
portable que les sujets plus agés.

Maurice GIROUD, Registre des AVC de Dijon

Expligue que ce phénoméne a été démontré sur | e

Un intervenant de la salle

Déplorequelespol | uti ons él ectromagnétiques soient que
n"est pas exclu qu’'elles constituentausadesf acteur
causes » . 1 est en effet démontré qu’'elles peuvent
cardiaqueouencor e sur | ' encéphal ogramme chez | es homme
méme chez |’ homme.

Appell e par conségqguent de ses veeux de | ancement
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Maurice GIROUD, Registre des AVC de Dijon

L’informe qu’'une ét udpavecéesmatadias nearodégérétatavds! i un | i
comme Alzheimer, maisqu’ aucun | i eaver’ éStAVELt ablcie st ade.

Une intervenante de la salle

S"enquiert d’ un |lien entre |’*AVC et |l es facteur

Maurice GIROUD, Registre des AVC de Dijon

Indique que les liens facteurs génétiques et AVC sont extrémement rares, en dehors du
cas particulier de la maladie de Fabry.

Pol |l uti on de | " air et m

cardiovasculaires

Docteur Thomas BOURDREL )
Département de Radiologie, Imaging Medical Center Etoile-Neudorf, Strasbourg,
fondateur du collectif Strasbourg Respire

Emmanuel LANGLOIS, animateur

Rappelle en préambule que Thomas BOURDREL a commencé ses études sur les liens
entre | " exposition acohs@atanpqué desnoni-funeurseléveldppaiers ant é en
des cancers du poumon.

Docteur Thomas BOURDREL, Departement de
Radiologie, Imaging Medical Center Etoile-Neudorf,
Strasbourg, fondateur du collectif Strasbourg Respire

Rapporte qu’'une ¢étude a%deésmontr é q
cancers du poumon pourraient étre imputables a la pollution de
Il "air sur | e périmétre de |’  Eurométro

Explique que |l a pollution de | air
particules, dont les PMio, les plus grosses, dont les sources
d’ é mi s existenhpreaque plus, de PMz, s, celles qui ont fait
|l " objet du plus grand nombre d’' études et de part.i
|l es oxydes d’'azot e, | " ozone, | " oxyde de soufre,
composés organiquesvolat i | s (COV), et enfin d" autres él émen

poussiéeres désertiques ou encore les embruns marins.

Selon |l es donnéés diees Id'é@QMS, 18&s a | a pollutio
affections cardiovasculaires. Environ 48 000 décés seraient liés chaque année en France a
|l " exposition aux particules fines (PM), dont 1| a t
Méme si elles ne repwédesntpant quuleayiprods 80t es da
les particules de combustion liées au trafic et au chauffage sont les plus toxiques. Les
particules inorganiques, non ou peu carbonées, constituent un autre type de particules fines.

)

Cellesci sont issues de | " agriculture, des particule
particules agricoles, qui occasionnent des pics de pollution a Strasbourg lors des périodes
d’" épandage, sont des:peattiesurésuséeéeonddi uee r éact

entre gaz (NOx, NHz et SO2) créant des particules dlateni trate
d’ ammoni um.
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Une étude a montré que | agriculture était a I (
fines en Europe, mais que celles liées a la combustion étaient bien les plus nocives.

Les oxydes d’'azote, | ar ge menéntentsns tnipedoxidt&é s mot eur
l'l's constituent en effet des précurseurs de part.i
|l e dioxyde d’'azote présente une toxicité directe.

de 7 700 décés en France chaque année. Ce constat justifie | "actio
mot eurs diesel en ville, d"autant que |l a dépoll ut
d’"oxyde d’'azote ne fonctionne que | orsque | e mot e
cas en ville.
En paralléle, les maladies cardiovasculaires représentent la premiére cause de maladie
l'iée a |l a pollution de | "air intérieur, compos¢ée
émissions des matiéres de construction, etc.), mais dont 60 % du burden of disease
(morbidité, mortalité, colt) provientdes PMz2si ssues de | > air extérieur pétl
L a mesur e de Il i mpact de | a poll ution passe
épi démiol ogiques sur l es i mpacts d’  unlkesemxpositio

polluants) et a court terme (variations en heures ou en jours, comme des pics de pollution)
et des études épidémiologiques et expérimentales

Y

Uneméta-anal yse avec un sui vi de cing anwlengt ans
de 10 microgrammes par métre cube de la concentration en PM2.5 se traduit par une hausse
de 11 % de la mortalité cardiovasculaire. Une méta-analyse avec un suivi sur un a douze
ans a réveéleé qu’'une hausse anmciogranimes pdrenétlea concen
cube en dioxyde d’' azot e s &bdelnmdtaiiié tardipvascularer e hausse
L'’exposition a Il ong terme a |’ ozone et au dioxyd
mortalité respiratoire, mais moindre sur la mortalité cardiovasculaire.

Une étude prospective sur 100 000 femmes démontre que celles qui vivent & moins de
50métres d’'un axe routier majeur présentent un ri
de 38 % a celles habitant a plus de 500 métres.

Par ailleurs, une étude européenne progressive impliquant plus de 100 000 participants
sur llcohortes établit gu’ une augmentatipmnme annuell
10mi crogrammes par metre cube a%etune augmehtationr i sque d°
annuelle de la concentration en PMz,sde 5 microgrammes par métre cube accroit ce méme
risque de 13 %. Une hausse de la concentration annuelle de 5 microgrammes par métre
cube en PMz,saugment e | e r i s daBne édtudA "n®ricaine mdnée sur
66 000 femmes démontre mé me qu’' une hausse de niaogramoness ent r at i
par an en PMz, s se traduit par un accroissementde35% du ri sque d’ AVC.

Par ailleurs, une méta-analyse a conclu a une hausse de la mortalité et des admissions
hospitaliéres pour AVC ischémiqueouh é mor r agi que du fait de | " exposi
PMzset au dioxyde d’'azote en proximité-adalysen axe r o
de plus de 20 études sur des AVC non létaux a donné des preuves suffisantes pour établir
une causalité et un lien dose-réponse entre exposition aux particules fines et incidence de
I " AVC.

Une étude israélienne sur 5000AVC a démontré que d'newdsi ter a n
d’"une route prineéi pal ei agoaerodt A¥YE€ 236r laess adul t e
et les non-fumeurs. Aux Etats-Unis, avec un suivi de 15 ans a montré que de vivre & moins
deloOmetres d’un axe routier maj e Ypareappgrideaux e | e r i s
vivant a plus de 400 meétres chez les non-fumeurs, le risque étant déja maximal chez les
fumeurs.

L'’exposition a beerng atuexr mex yadiexs RIMazot e augment e
coronaires et | " exposition a | ong meéedrmrme aud utnr afxiec
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majeur, se traduit par une hausse de 63 % du risque de score calcique coronaire élevé par
rapport a ceux vivant a plus de 200 metres.

En outre, de nombreuses études publi ées r écemme
présente un i mpact sur | " hypertension artérieldl
prospecti ve européenne montre que | ’augmentation annu
cube d’air de | aesacetnhdattopaenuPMaccroi ssemen
|l " hypertensiomartérielle de 22

En ce qui concerne | es aexopsemantde I® merogammesur t ter m
par métre cube de | a cxxoueehrdiowondded! aaoteensnePM
haussede3%a5% du ri sque d’'infaheuresus dans |l es 24 a 48

Une étude allemande menéesur700c as d’ i nf ar catmis®nereogne qledet a u x
fait d'avoir été dans |l e trafic dans | heure pr éc
trois | e risque d’'infarctus. I'l s’ avére que |l e pr
est l a pol |l uti oint idoen Iduaitrr aefti cl 'ae xlp'oschell e de | a
prévention |l e plus efficace de | ’'infarctus consi s

Une étude conduite au Japon a, pour sa part, dé
de 4 % danslessixheuresquisui vent | " augmentation des concentr
étude menée a Helsinki sur 3 625 décés par AVC a fait ressortir que la hausse de la
concentration en particules wultrafines d’  un inter
85%delamort al it é par AVC. Une étude conduite en Chin

|l " exposition au dioxyde d’'azote et aux particule
sujets de moins de 65 ans.

En ce qui concerne |’ exposi liséke@Copanhaguramis t er me,
en | umi ére que | es particules ultrafines représen
les admissions hospitaliéres, avec une hausse de 21 % des admissions pour AVC dans les
cing jours pour chagque e @mecudedelgea établiquele i nt er qu
ri sque d’' AVC s % Mdceurs apes Une hadsse dé la concentration en
di oxyde d’'azote. Enfin, un780A¥C andoatréflueiaharsses Bar cel c

de la concentration en particules issues des moteurs diesel se traduit par une augmentation
de25% des AVC étendus (avec atteinte d'  un territoi

Enfin, des études ont montré que les pics de pollution ont un impact sur la baisse de la
fréquence de la variabilité cardiaque, qui représente un facteur de risque majeur de mortalité

cardiovascul aire, une progression de | " arythmie v
nombre de décés et d’'hospitalisations pour insuff
Des études rével ent | évaentivésicalectivéstAisi, theiminuboms ur es pr

de 44 % des particules liées au trafic a Tokyo grace aux actions de controle drastique des
émissions de diesel entre 2003 et 2012 est allée de pair avec une réduction de 11 % de la
mortalité cardiovasculaire. Lapr é sence d’' espaces verts plus nombr
favoriser la réduction de la pollution. En ce qui concerne les mesures de protection
individuelle, | "efficacité du masque a haut pouvec
stopperlesparti cul es ul trafines, | e monoxyde de carbone
pas toujours parfaitement au visage, mais son efficacité a tout de méme été démontrée chez

les patients coronariens en Chine.

S'agissant des mécani smese ¢énexeosibishtmduitatu & MmMdint
par des dégats oxydatifs mesurables sur | 'ADN, I
circulants chez des policiers de la circulation (Prague), des conducteurs de bus ou encore
des garagistes.

Des études en chambre d’ exposi ti on ont établ i qgue | " expos
émissions diesel produit une dysfonction endothéliale, entrainant une altération de la
vasodilatation endothéliale, ce qui a pour conséd
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du débitsanguin, not amment du cour et du cerveau. L'expo
de 25 ans en moyenne a un air pollué aux émissions diesel pendant une heure conduit a ce

qu’'ils forment davantage de thrombus que | orsqu’ |
se traduit aussi par une activation des plaguettes.

En conclusi on, l a pollution de | air est un fac
| i mpact du trafic routier est d é maauser dé . EIl e |
causes » , en étant facteur d’ hypertensi omoxydes de trou
d'"azote et | es particules wultrafines constituent
I " air présente un i mpact méme en dessous des not
sujets jeunes et sains. De f a ¢ omfactgué deérisqaud e , la p
cardiovascul aire majeur et indépendant, similaire
outre | e premier facteur de risque environnement a

AVC, perturbateurs endocriniens et
DOHAD : une comparaison Hollande-

Alsace est-elle possible ?

André CICOLELLA
Président du Réseau Environnement Santé

Rappelle que | "action du RES a cor
conscience sur la dangerosité des perturbateurs endocriniens. La
Stratégie nationale Perturbateurs endocriniens (2014) a act é qu’ i
n'y avait pas de seui l pour |l a prote
entériné | objectif de réduire | exp
di scussions autour d’'une deuxi eéme pha
été lancées ; pour la période 2019 - 2022.

La déclaration de Wingspread du 26 juillet 1991 souligne que

de«<nombreux compos®s | i b®r ®s dans | 6e
activités humaines sont capables de dérégler le systeme endocrinien des animaux, y
compris | 6homme. Les ¢ ons ®gpesencéaesgrades entraisbns d ®r ~ g |
du rtle de premier plan que | es hormones. jouent
Un rapport de synthéese de | " OMS de 2012 insist
endocriniens représentent « une menace mondiale a laquelle il faut apporter une solution ».
Une publication de | " Endocrine Soci equydid’ oyc tao burne
fort niveau de preuve au plan m®cani stigue et exp
chez | 6humai n, n dfétsasoiamtsn: bbégitéoetidiabéte ereproduiction chez la
femme et | 6homme, d®PprdrRNt Horcmerzo | a femme et I

thyroidiens, neurodéveloppementaux et neuroendocriniens. Les principaux perturbateurs
endocriniens sont : bisphénol A, phtalates, pesticides, polluants organiques persistants tels
que PCB, polybromés et dioxines. La période de la grossesse est la période critique. Les
perturbateurs endocriniens agissent selon une relation dose-réponse non linéaire, avec des
effets a faibles doses principalement pendant la phase de développement. »

L’ on est i nme dega ehargé @&n perturbateurs endocriniens provient de

Il " ali mentation, mai s ces substances se trouvent
ustensiles de cuisine, les produi t s d’ entreti en, l es contenants al
meubl es, |l es textiles et | " él ectroni que, mai s au

Il " environnement quotidien.
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Des ¢études reposant sur |l "enquéte de | " agence
4 000 personnes ont établi un lien entre imprégnation au bisphénol A et obésité,
hypertension, syndrome métabolique et diabeéete. D
entre contamination aux phtalates, surpoids et ob
maternell e pendant | a grossesse augmentait | e ris
a 12 ans. De méme, chez |l e rat, il a été montré q

par un surpoids chez les petites-filles et méme chez les arriere-petites-filles. Une étude
réalisée en 2013 a mis en évidence les changements métaboliques dans la descendance
induits par la conjugaison entre cocktail chimique et alimentation grasse, sur la synthése du
cholestérol chez les méles et sur la tolérance au glucose chez les femelles.

Davi d Bar ker a construit | e concept de I a
développementale de la santé et de la maladie. Il est apparu que la famine survenue en
Hol | ande en 1945 du fait du bl ocus de Il " ar mée
psychologiqgue du contexte de guerre, s’'est tradui

a un rythme augmenté a | ' age adulte @'llbeyapertensi o
intéressant de vérifier si de tels effets sont retrouvés aussi en Alsace qui a connu une période
de méme nature a la fin de la guerre.

La déclaration de Paris de 2012, publiée a | " i ss:s
rappelle que « nous savons maintenant que le risque de maladie peut étre induit trés tot
danslecours de | a vie et quodil est modifiable par |
environnementales (en sus des m®di cament s, des i

Les effets perturbateurs du développement liés aux substances nutritives et aux
contaminants chimiques environnementaux sont susceptibles de former les deux c6tés
déune m° me» mal adi e

Le concept de | a DOHAD se fonde sur | ' épigénét
modi fications de |’ expressi on dame peét@teenmduite La modi |
par diverses expositions de |’ environnement | ors

’

I nsiste par conséquent sur |
Villes et territoire sans perturbateurs endocriniens, a savoir :

i mportance des <cin

- restreindre, puis a ter me, él i miner | ’'usage de
qui contiennent des perturbateurs endocriniens ainsi que des substances classifiées
comme cancérigénes, mutagenes et toxiques pour la reproduction sur le territoire en

accompagnant | es particuliers, |l es propriétaire:
désirant appliquer ces dispositions ;

- réduire | " exposition aux perturbateurs endc
dével oppant l a consommati on d’ igahtiameme s biolo

| "usage de mat éri el s pour cuisiner et chauf
endocriniens ;
- favoriser I i nformati on de | a popul ati on, d
personnels des collectivités territoriales, des personnels de la petite enfance, des
acteurs économiques a | '"enjeu des perturbateu
- mettre en place des <critéeres d’'écoconditionn
perturbateurs endocriniens dans tous les contrats et les achats publics ;

- informertouslesanslesci t oyens sur | " avancement des enga
cet acte, |l e signataire consent a mener un pl
€l iminer | exposition aux perturbateurs endoc

Appelle & une mobilisation citoyenne et institutionnelle pour éliminer ces produits pour
éliminer | es maladies chroniques et éviter d’  expoc
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TABLE RONDE

Emmanuel LANGLOIS
Animateur

Francoise SCHAETZEL
Médecin et élue alaVilleetal 6 Eur om®t ropol e de Strasbourg

Véronique GUILLOTIN
Médecin généraliste, conseillere régionale du Grand Est, sénatrice de Meurthe-
et-Moselle, membre de la Commission des Affaires sociales du Sénat

Michel VERNAY,
Responsable Santé publique France en région Grand Est

Marie-Paule GLADY
Sous-directrice de la CPAM du Bas-Rhin

Emmanuel LANGLOIS, animateur
Reléve que le personnel politique a souvent été interpellé lors de ce colloque.

S'"enqui ert par conséquent du s e n faut-in éaimet de Veér
davantage ou mieux ?

Véronique GUILLOTIN, médecin généraliste, conseillere régionale Grand Est,
sénatrice de Meurthe-et-Moselle, membre de la Commission des Affaires sociales du
Sénat

Souligne que la journée a été fort intéressant, riche en analyses et en données chiffrées.

Affirme avoir pleinement recu ce message, en mesurer les enjeux et indique que la
Région que ce soit |l a santé et | ’environnement

| " él aborati on d’ un document de synt hése ou d
probablement vers le Réseau Environnement Santé prochainement.

Insiste sur le caractére indispensable des études pour tirer des conclusions.

Estime qu’il existe une prise de conscience
Pour autant, la recherche doit continuer de progresser afin de faire progresser encore
l a connaissance en ce domaine afin de permettr e

Rappelle a ce titre que la santé ne fait pas partie des compétences obligatoires des
régions, mais que | a Région Grand Est a souhait
général en travaillants ur | ' a c c e E. santé)xen seasibilisant gux facteurs de
risques personnels et en intervenant sur les facteurs environnementaux. Il s” agi t
cependant d’ une ac tes anangements demaradigneesontrem effet
trés longs.

Me t | " accent sur [
ci , afin de favoriser |l es prises de conscience et
aux cotés de&tatl ' action de |’

i mportance de |l a communicat.

H‘ Strasbourg, le 27 novembre 2018



RES — Réseau Environnement Santé

Concede que | ' évesutipanf biégidi dfiecéele parce qu
enjeux économiques, a des lobbies et au temps nécessaire a la remise en cause de modeles
gui se sont constitués pendant des générations.

Emmanuel LANGLOIS, animateur
Signale que Francoise SCHAETZEL a démissionné au regard du vote du GCO.
Francoise SCHAETZEL, médecin et élue a la Ville et a

I’Eurométropole de Strasbourg

Rappelleque | i mpact sur |l a santé de | a po
désormais avéré. Il importe de diffuser cette connaissance le plus
largement possible afin de permettre une plus grande prise de conscience.

S’ ét opourtent que la pollution atmosphérique ne soit pas
réepertori ée par mi l es dix facteurs de r
Ministére de la Santé.

Souligne que la nécessité de changer est également connue.

| initiative de | associati
désormai s des élus de 40 c
de | " air.

I ndique avoir éteée a
I Air, qui rassembl e
| " améonmodatlia qualitdé

Se demande néanmoins si les élus sont bien a la hauteur des enjeux, méme si des
actions positives ont déja été misesenceuvr e, al ors que beaucoup d’ ef f
a la population.

lllustre ses propos a la lueur de la validation de la construction du GCO. Le co(t de

construction du GCO, quireprésent e une dépense edres, perovétramautt | i ons d’
étre a | " Eurométropole de passer sous |l es seuil
européenne en mat i edree 1dde ng d d liiotnégmaiblguicdaitraahisa par an
par un déplacement de | a pollution vers d’' autres

A pris la décision, au regard de cette situation, de démissionner de son poste de chargée
de | a qu a étdetlagsantEenvitohnanmentale.

Considére que des coalitions entre experts de la société civile et élus pour introduire une
rupture effective dans les politiques publiques afin de mener des politiques publiques
favorables a | a quwuieénvilorhemagrdgalel * air et a | a sa

Emmanuel LANGLOIS, animateur

’

Remarque que | ' AVC est mul tifactoriel et qgu’ il est

particulier du doigt parmi les déclencheurs.

Michel VERNAY,
Responsable Santé publique France en région Grand Est

Remercie en premier lieu les organisateurs pour leur invitation et
d’ avoir msusles malagiescadioneurovasculaires en général et
Il * AVC <chez |l es jeunes en particulier, e
cardioneurovasculaires constituent la troisieme maladie grave

spontanément <citée par un échantillon rep
sondage, derriere le sida et les cancers.

Ces affections font de surcroit peser une lourde charge sur la protection
sociale francai se et i Irenpogerlasénsibilipatton & cetegaidr e d’' acc en
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Souscrit ensuite au fait que ces maladies sont multifactorielles. Santé publique France a
pour objectif de caractériser le mieux possible la santé de la population.

Pour ce faire, elle est engagée dans une démarche de maillage géographique fin.
Valérie OLIE a ainsi livré en primeur lors de ce colloque les données pour les maladies
neurovasculaires a | " échelle départementale. San
d’identifier | es zones nthdegéographigue+tdoewntc ee ne ns 'ad sf s inraan
que la pertinence statistique soit préservée—et | ' évol uti on de | 'incidence
travaux, commencés avec | Aandusa serantr @ ogathael o
dont le diabéte, maladie trés fréquente dans le Grand-Est et qui constitue un des facteurs
de risque d" AVC et d’' autres maladies chroniqgues a
environnementale. Ces investigations pourraient aboutir & des études complémentaires.

Voit par conséquentc e col |l oque comme un point de départ a

Emmanuel LANGLOIS, animateur

Demande s’ il e s laborer mved lass AGEen deesens, par exemple par la
réalisation d’'études communes.

Michel VERNAY, Responsable Santé publique France en région Grand Est

Acquiesce.

Rappelle que les ARS sont trés demandeuses de données, car elles constituent autant
d’"outils d'  aide a |l a décision, par exemple pour |
actions de prévention.

Consider e, de f aqe faut gae opposea baaté engranhemeéntale et
habitudes diempo ret esur tbugdeg facteurs.

Encourage par exemple |l es fumeurs a se saisir d

Emmanuel LANGLOIS, animateur

Fait remarquer que | a prise en charge postérieur
subi un AVC serait perfectible.
Marie-Paule GLADY, sous-directrice de la CPAM du Bas-Rhin

Souligne que la prise en charge hospitaliere est devenue de plus en
plus pertinente, ce qui permet de sauver des vies, mais concéde que le

parcours de suivi en ville a la sortie d
en effet que seuls 50 % des patients hospitalisés pour un AVC ont
rencontré leur médecin traitantdanslemoisqui suit |l a sortie de

Des collaborateurs de la CPAM du Bas-Rhin travaillent aux cotés des
équipes meédicales, et notamment du Professeure Valérie WOLFF
depuis janvier 2018 pour organiser le parcours en ville et faire en sorte que le patient
obtienne un rendez-vous avec son médecin traitant dans la semaine qui suit son
hospitalisation et trouver les praticiens dont il a besoin (kinésithérapeute, orthophoniste
notamment). |l est également vérifié que le rendez-v o us s’ e st Une quarantaing i s
de patients dont 23 % agés de moins de 60 ans, sont accompagnés de la sorte chague mois.

D

Emmanuel LANGLOIS, animateur

Fait remarquer que le manque de praticiens explique sans doute que les patients ne les
rencontrent pas toujours.
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Marie-Paule GLADY, sous-directrice de la CPAM du Bas-Rhin
Souligne que la démarche engagée aide les patients a trouver les praticiens afin de
rendre possible I e parcours de soins défini par
préfeéere en effet que Ireséngampsmexsdine.spi t ali ére consac
Emmanuel LANGLOIS, animateur
Rapporte que trois départements, dont le Bas-Rh i n, vont bénéficier d’'u
dédi é a | " activité physique pour | a prévention du
Marie-Paule GLADY, sous-directrice de la CPAM du Bas-Rhin

Insi ste de facon générddlaets wri tlé' iprhpyeritquarecetdae |
prévention et la préservation du capital santé. Dans cette optique, le Ministére de la Santé a

porté un texte de | o0i vi sant asigfeadapgtéeijdansta | a repr
veine du sport sur ordonnance déja mis en UV T
s’appliquent a | ' échelle nationale.

De plus,laCPAM duBas-Rhi n s’ appréte a expérimenter un pr
primaire (avant la déclaration de la maladie) intitulé « Dites non au diabéte », qui s’ adr es s e
aux personnes obéses, mais pas seulement,c omport ant des actes |iés a |
et a la nutrition et des ateliers de motivation sur prescription.

Une intervenante de la salle

Ra p p e |l uneevotation'« GCO:Nonmerci»a cours jusqu’'a fin novemb

Un intervenant de la salle

Faitvalorque | " i nvestissement @eaStrdshourgreprésedteun! ' i nci né
exempl e de ce qu’ éstpurénent capitalistigue etrpour le eapital,imais
nullement favorable a la santé des Alsaciens et des Strasbourgeois. Celui-ci répond en effet
a une augmentation de capacité prévisible par les capitalistes, mais pas par la Ville de

Strasbourg, qui devrait se montrer plus sérieuse dans la réduction des déchets.

Considére par ailleurs que |l a&tdmRhiaetait uhe évol ut i
catastrophe prévisible.

Réaffirme que les politiques sont a la fois responsables et coupables.
Francois SCHAETZEL, médecin et élue a la Ville et a ’Eurométropole de
Strasbourg

Estime que la questondes capaci t és estdindissooablende Haapblitiqoen
menée en faveur de la réduction des déchets. Il importe ainsi de réduire la production des
déchets, car la seule alternative des déchets non recyclés ou incinérés e s t |l " enf oui sseme

Craintqu’ en fonction des capacit és Suasbourgrisqueér ati on
dedevenr«c api t al e d3% pour anie nogerbeer plus large.

Souligne qu’elle agit, avec | e groupe écologi st
politique de I a Ville et de |’ Eurométropole en f
pour que les associations soient impliquées dans le choix du positionnement des capteurs
destinés a identifier les polluants, voire dans le choix du type de polluants a mesurer.

Consider e, s'agissant de | ' avenucemodiue Rdu'ni,l que
i mporte de réduire de facon générale | " usage de |
Est convaincue a ce propos que |l es 500 millions
étre mis a profit pour concrétiser de beaux proet s al ternatifs a | automobi
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Thomas BOURDREL, Département de Radiologie, Imaging Medical Center Etoile-
Neudorf, Strasbourg

Rapporte qu’ il a SOoOuUVSQHAETNZJAE Lg uaév aant F rsaan ¢dé msies s
souhaitait un plan de lutte contre la pollution impliquant la Région. Cet appel est cependant
resté lettre morte.

Considére par ailleurs que | es habitants de | a
fonds Air Bois en faveur de la mise aux normes des chaudiéres, puisque le chauffage au
bois constitue une source importante de pollution aux particules de combustion en période
hivernale en Alsace.

Déplore en outre que des trains a moteur Diesel continuent de circuler sur des lignes
électrifiées, la Région et la SNCF se renvoyant la balle a ce propos.

Véronique GUILLOTIN, médecin généraliste, conseillére régionale Grand-Est,
sénatrice de Meurthe-et-Moselle, membre de la Commission des Affaires sociales du
Sénat

Fait valoir que | a Région s’ est engagée en fave
cadre du Plan Région Sant é Eilredercantnatsdonaexnde et par
santé.

Conceéede qgu’un important effort de communication
les collectivités sachent que la Région peut étre leur partenaire en matiere de santé et les
accompagner dans le cadre de ces contrats.

N’ est pas en mesure d’' apporter de réponse techn
S'"en fera |’ échpoonaaptes tdohmieggue de Il a Régio
renouvellement du parc ferroviaire.

André CICOLELLA, Président du Réseau Environnement Santé

’

Remerci e | " ensembl e des i nt epowkrichesdedesexposédes parti
et des échanges de ce colloque.

Observe que les différentes contributions montrent bien que les jeunes sont de plus en

plus touchés par les AVC. Or, les jeunes générations d’' auj our d’ hui feront |
dagées de demain, ce qui amMéne T es' igrRtneénraddgomss ar |
Consider e, de facon général e, qgu’ il i mporte de

construire |’ exposome.

’

Met tout particuliereme nt | ' accent sur | a prévention, tant
sur lesquels chaque individu a prise (alimentation, activité physique, tabagisme, etc.) que
sur les facteurs environnementaux, car celle-ci représente un véritable enjeu de santé
publique.

Invite enfin la Région Grand-Est & emboiter le pas de la Région Ile-de-France en signant
la charte Ville et territoire sans perturbateurs endocriniens.

Véronique GUILLOTIN, médecin généraliste, conseilléere régionale Grand-Est,
sénatrice de Meurthe-et-Moselle, membre de la Commission des Affaires sociales du
Sénat

D
—
—

Affirme avoir pleinement recu ce message, s
Région reviendra probablement vers le Réseau Environnement Santé prochainement a ce
sujet.

Document rédigé par la société Ubiqus — Tél : 01.44.14.15.16 — http://www.ubiqus.fr — infofrance@ubigus.com
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Les AVC favorisés
par la pollution

La pollution de l'air explique-t-elle le boom du nombre d’AVC en Alsace ?
C'est la question soulevée lors d’un colloque organisé par le
Réseau environnement santé (RES), spécialiste dans les risques sanitaires.

omme il avait lancé
Talerte sur le bisphé-
nol A, le Réseau Environ-
nement Santé (RES) s"in-

quiéte de I'effet de la pollution
de I'air sur les AVC. Pour la pre-
miére fois en France, un collo-
que étudiera ce lien a Strasbourg
le 27 novembre.

1l se déroule en Alsace, région
particuliérement concernée par
le probléme puisqu’elle est celle
en France ayant connu le plus
grand nombre de nouveaux cas
d'AVC invalidants de 1997 &
2014. Ce taux a été multiplié par
4,2 sur cette période.

« Pourquoi I'Alsace connait-elle
une telle progression ? Pourquoi
les jeunes sont les plus concer-
nés ? On ne peut pas rester de-
vant ces chiffres et ne rien fai-
re», salarme Anare icoleiia,
président du RES, a l'origine du
colloque.

Le taux d’AVC explose
dans le Bas-Rhin
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D’autres raisons
environnementales
que la pollution

Il n'y a pas que la pollution
de l'air qui favorise les
maladies cardiovasculaires
dont I'AVC. Dans une étude
publiée en septembre dans
la revue spécialisée Trends
in Cardiovascular Medicine,
des chercheurs strasbour-
geois, belges et de Harvard
dressent une liste inquié-
tante : pollution lumineu-
se, température froide,
plastiques s’ajoutent aux
effets négatifs des particu-
les fines présentes dans
lair. Le bruit de circulation
et/ou des aéroports aug-
mente également le nom-
bre d'AVC. Chez les person-
nes de plus de 64 ans, le
risque d'en étre victime
s'accroit de 27 % quand le
bruit augmente de 10 dB.

est le lien de causalité le mieux
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Strasbourg, le 27 novembre 2018
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