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NOTE
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CHAPITRE PREMIER

INTRODUCTION

Constitution et mandat du Comité

1. Le Comité scientifique des Nations Unies pour
l'étude des effets des radiations ionisantes a été créé par
l'Assemblée générale à sa dixième session, le 3 décembre
1955, par la résolution 913 (X), à la suite des délibéra­
tions de la Première Commission du 31 octobre au 10
novembre 1955. Le mandat du Comité était défini au
paragraphe 2 de la résolution susmentionnée, par la­
quelle l'Assemblée générale chargeait le Comité:

"a) De recevoir et de réunir sous une forme ju­
dicieuse et utile la documentation suivante sur la
radioactivité, fournie par des Etats Membres de l'Or­
ganisation des Nations Unies ou membres des institu­
tions spécialisées:

"i) Rapports sur l'intensité observée des radiations
ionisantes et de la radioactivité ambiante j

"ii) Rapports sur les observations et les expériences
scientifiques relatives aux effets des radiations ionisan­
tes sur l'être humain et sur son milieu qui sont en cours
ou seront entreprises ultérieurement par des orga­
nismes scientifiques nationaux ou par des autorités des
gouvernements nationaux;

"b) De recommander des normes uniformes en ce
qui concerne les méthodes de prélèvement et l'instru­
mentation, ainsi que les méthodes de mesure des radia­
tions à utiliser pour l'analyse des prélèvements j

"e) De rassembler et de grouper sous une forme
unifiée les divers rapports visés au point i de l'alinéa
a ci-dessus, relatifs à l'intensité des radiations j

"d) De faire une étude comparative des rapports
des divers Etats visés au point ii de l'alinéa a en
évaluant chaque rapport pour déterminer son utilité
aux fins des travaux du Comité j

"e) De présenter chaque année un rapport sur
l'état des travaux et d'établir pour le 1er juillet 1958,
ou plus tôt si les données recueillies le justifient, un
résumé des rapports reçus au sujet de l'intensité des
radiations et des effets des radiations sur l'être humain
et sur son milieu, ainsi que les évaluations visées à
l'alinéa d ci-dessus, en indiquant également les pro­
grammes de recherche qui pourraient demander une
étude plus poussée j

"f) De communiquer au Secrétaire général, chaque
fois que le Comité le jugera utile, les documents et
évaluations visés ci-dessus, pour publication et trans­
mission aux Etats Membres de l'Organisation des
Nations Unies ou membres des institutions spé­
cialisées."

2. Le Comité est composé de l'Argentine, de l'Aus­
tralie, de la Belgique, du Brésil, du Canada, des Etats­
Unis d'Amérique, de la France, de l'Inde, du Japon, du
Mexique, de la République arabe unie, du Royaume-Uni
de Grande-Bretagne et d'Irlande du Nord, de la Suède,
de la Tchécoslovaquie et de l'Union des Républiques
socialistes soviétiques.
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Activités du Comité

3. Depuis sa création, le Comité a tenu 14 sessions.
Son activité au cours des Il premières sessions a été
décrite dans les introductions aux rapports d'ensemble
que le Comité a présentés à la treizième et à la dix-sep­
tième sessions de l'Assemblée générale, en 19581 et en
19622• L'Assemblée générale a pris note du rapport d'en­
semble de 1962 au cours de sa dix-septième session, par
la résolution 1764 (XVII) du 21 novembre 1962. Dans
cette résolution, l'Assemblée générale:

1) Félicitait le Comité scientifique des Nations
Unies pour l'étude des effets des radiations ionisantes de
ses travaux et de l'utile rapport qu'il avait présenté j

2) Exprimait ses remerciements à l'Agence interna­
tionale de l'énergie atomique, aux institutions spécia­
lisées, aux organisations scientifiques internationales
non gouvernmentales et aux organisations scientifiques
nationales, ainsi qu'aux hommes de science qui avaient
aidé le Comité scientifique dans ses travaux j

3) Soulignait tout spécialement la conclusion du
Comité scientifique selon laquelle l'irradiation de l'espèce
humaine par un nombre croissant de sources artificielles,
notamment du fait de la contamination mondiale du
milieu ambiant par les radionucléides àcourte et à longue
période qui résultent des explosions nucléaires, requérait
l'attention la plus soutenue, en particulier parce que les
effets de toute augmentation de l'irradiation pouvaient ne
se manifester pleinement qu'après plusieurs dizaines
d'années en ce qui concerne les effets somatiques et après
de nombreuses générations en ce qui concerne les lésions
génétiques j

4) Priait instamment tous les intéressés de prendre
note des suggestions faites et des opinions exprimées
dans le rapport du Comité scientifique j

5) Priait le Comité scientifique de poursuivre son
évaluation des risques causés par les radiations, ainsi
que son examen des études et des nouvelles enquêtes
qu'il faudrait entreprendre pour permettre à l'homme
d'accroître ses connaissances sur les effets des radiations,
et de faire rapport à l'Assemblée générale, lors de la
dix-huitième session, sur l'état de ses travaux et sur son
futur programme de travail j

6) Invitait l'Agence internationale de l'énergie ato­
mique, les institutions spécialisées, les organisations
scientifiques internationales non gouvernementales et les
organisations scientifiques nationales, ainsi que les hom­
mes de science et les gouvernements des Etats Membres,
à continuer de collaborer pleinement avec le Comité
scientifique afin de l'aider à s'acquitter des tâches impor­
tantes qu'il devait encore mener à bien j

7) Recommandait aux gouvernements des Etats
Membres d'établir et de mettre en œuvre, selon leurs

1 Documents officiels de l'Assemblée générale, treizième
session, Supplément No 17 (A/3838).

2 Ibid., dix-septième session, Supplément No 16 (A/5216).



moyens, d'amples programmes d'information relatifs
aux effets des radiations ionisantes;

8) Priait le Secrétaire général de continuer à fournir
au Comité scientifique l'assistance dont il avait besoin
pour s'acquitter de ses travaux.

4. Ainsi que l'Assemblée générale le lui avait demandé
dans cette résolution, le Comité a étudié son programme
de travail au cour'\ de sa douzième session, qui s'est tenue
à l'Office européen à Genève du 21 au 30 janvier 1963, et
l'a exposé dans un rapport à l'Assemblée généraleS.

5. Dans ce rapport le Comité faisait remarquer que
l'Assemblée générale l'avait prié de poursuivre son
évaluation des risques causés par l'irradiation, ce qui
comportait l'examen, d'une part, des doses provenant
des différentes sources de rayonnement et, d'autre part,
des résultats des études biologiques et médicales permet­
tant de mieux connaître les effets génétiques et soma­
tiques des rayonnements et la mesure dans laquelle la
fréquence de ces effets dépend des doses d'irradiation.
Toute modification importante apportée aux estimations
des doses reçues par les tissus humains ou à l'évaluation
des relations quantitatives entre la dose et les effets
pourrait amener le Comité à reviser les évaluations des
risques causés par les rayonnements.

6. Le Comité a estimé aussi que l'Assemblée générale
pourrait être utilement tenue au courant des résultats des
travaux permanents du Comité si celui-ci lui présentait
à des intervalles assez fréquents, mais pas nécessairement
chaque année, des' rapports brefs ou spécialisés sur toute
conclusion pouvant entraîner une modification sensible
des estimations des risques causés par les rayonnements.
Le Comité n'excluait pas la possibilité de préparer une
nouvelle étude générale de l'ensemble du domaine rele­
vant de sa compétence lorsqu'à son avis les progrès
scientifiques le justifieraient.

7. L'Assemblée générale a examiné le rapport lors de
sa dix-huitième session. A la suite des délibérations de
la Commission politique spéciale, l'Assemblée générale
a adopté le 12 novembre 1963 la résolution 1896
(XVIII), par laquelle ene demandait au Comité scien­
tifique de poursuivre son programme et son œuvre
coordonnatrice pour accroître la connaissance du niveau
et des effets des rayonnements ionisants provenant de
toute source.

8. Faisant suite à cette demande, le Comité a examiné
à sa treizième session les renseignements dont il disposait
sur la contamination du milieu et sur l'induction de trans­
formations malignes en vue d'établir le présent rapport,
qu'il a achevé et adopté le 10 juillet 1964 au cours de sa
quatorzième session.

9. A sa quatorzième session, le Comité a aussi examiné
la manière dont il devrait poursuivre son travail d'évalua­
tion des risques dus à toutes les sources d'irradiation et
a demandé que des dispositions soient prises en vue de
la réunion d'une seule session en 1965. Le Comité a
exprimé l'espoir qu'il lui serait possible de présenter un
autre rapport de fond à l'Assemblée générale en 1966.

Sources d'information

10. La liste des rapports reçus par le Comité du 10
mars 1962 au 3 juillet 1964 inclusivement des Etats
Membres de l'ONU, de ses institutions spécialisées et
de l'Agence internationale de l'énergie atomique, ainsi
que de ces institutions elles-mêmes, figure à l'annexe C.

a Ibid., dix-huitième session, Annexes, point 31 de l'ordre du
jour, document A/5406.
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Les listes des rapports présentés avant le 10 mars 1962
figurent en annexe aux rapports du Comité de 1958 et de
1962. Le Comité a disposé en outre d'un certain nombre
d'autres rapports publiés dans la littérature scientifique
ainsi que de communications personnelles inédites de
divers hommes de science.

Organisation des travaux du Comité

11. L'examen et l'évaluation des renseignements
reçus par le Comité se sont faits comme par le passé, au
cours de réunions sans caractère officiel de spécialistes
nommés par le Comité. Leurs conclusions générales ont
ensuite été examinées par le Comité dans son ensemble.
Conformément à l'usage établi du Comité, les délibéra­
tions techniques n'ont pas fait l'objet de comptes rendus
détaillés.

12. M. D. J. Beninson (Argentine) et M. M. E. A.
EI-Kharadly (République arabe unie) ont assum~ res­
pectivement les fonctions de président et de vice-prési­
dent pour les douzième et treizième sessions du Comité.
A la treizième session, M. D. J. Stevens (Australie) et
M. A. R. Gopal-Ayengar (Inde) ont été élus respective­
ment président et vice-président pour les quatorzième et
quinzième sessions. Les noms des personnalités scienti­
fiques qui ont pris part aux travaux du Comité de la
douzième à la quatorzième session inclusivement comme
membres des délégations nationales figurent à l'appen­
dice 1.

Personnel scientifique

13. Comme par le passé le Comité a été aidé par du
personnel scientifique et des consultants désignés par le
Secrétaire général et chargés de l'examen et de l'évalua­
tion préalables des renseignements scientifiques reçus
par le Comité ou contenus dans des publications scien­
tifiques.

14. Si la responsabilité dt! rapport appartient entière­
ment au Comité celui-ci tient cependant à remercier de
leur aide et de leurs conseils les hommes de science dont
les noms sont indiqués à l'appendice II. Il doit beaucoup
à leur concours et à leur bonne volonté.

Relations avec les institutions des Nations Unies
et avec d'autres organisations

15. Le Comité s'est félicité de l'aide que lui ont ap­
portée pendant ses sessions l'Organisation internationale
du Travail (OIT), l'Organisati...:n des Nations Unies
pour l'alimentation et l'agriculture (FAO), l'Organisa­
tion mondiale de la santé (OMS), l'Organisation mé­
téorologique mondiale (OMM), l'Agence internationale
de l'énergie atomique (ALEA) et, parmi les organismes
non gouvernementaux, la Commission internationale de
protection contre les radiations (CIPR) et la Commis­
siol" internationale des unités et mesures radiologiques
(CIUMR).

16. A la demande du Comité, la FAO a réuni des
données sur la contamination de la chaîne alimentaire
qui ont été utilisées dans le présent rapport, et l'OMM
a aidé à l'évaluation des problèmes relatifs au transport
et à la distribution des débris radioac .fs en réunissant
un groupe de météorologistes éminents qui ont pris part
aux délibérations sur la contamination atmosphérique
lors de la treizième session du Comité.

17. Comme le relatait le rapport de 1962, à sa onzième
session, le Comité avait étudié, à la demande du Secré­
taire général de l'OMM, un avant-projet, proposé par



l'OMM, pour la mise en œuvre de la section II de la
résolution 1629 (X;VI) de l'Assemblée générale. Faisant
suite à une demande ultérieure du Secrétaire général de
l'OMM, le Comité a étudié à sa douzième session un
plan revisé que l'OMM avait établi à la suite des recom­
mandations du Comité. A l'issue de ses délibérations, le
Comité a adopté une déclaration qui a été transmise au
Secrétaire général de l'OMM et qui contenait un certain
nombre de recommandations sur les aspects du plan qui
étaient du ressort du Comité.

Portée et objet du rapport

18. Le présent rapport ne vise pas à embrasser tout
le domaine des effets des rayonnements comme l'avaient
fait les rapports du Comité de 1958 et de 1962. Au con­
traire, il ne traite que de deu.'C sujets: la contamination
du milieu ambiant par les explosions nucléaires et la
possibilité d'évaluer quantitativement le risque d'induc­
tion par les rayonnements de transformations malignes
chez l'homme.

19. Sur le premier sujet, le Comité a jugé qu'il y avait
lieu de passer en revue de manière détaillée les renseigne­
ments disponibles en juin 1964, de manière à compléter
l'analyse qu'il avait faite de la question dans son rapport
de 1962. Après l'adoption de ce rapport,la contamination
de l'atmosphère par les explosions nucléaires avait con­
tinué à un rythme intense jusqu'à la fin de 1962, ce qui
avait rendu nécessaire une revision des e:>timations des
doses et des risques causés par des débris radioactifs.
D'autre part, les résultats d'un certain nombre de nou­
velles études publiés depuis mars 1962 ont éclairé dans
une certaine mesure plusieurs questions que le rapport
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de 1962 avait laissées en suspens. Pour l'estimation des
risques dus à la contamination ambiante, il est donc tenu
compte dans le présent rapport non seulement de la
quantité de matières radioactives qui se trouve actuelle­
ment dans le milieu, mais aussi des nouvelles connais­
sances sur les mécanismes de distribution dans le milieu
et de transfert aux tissus du corps à travers les chaînes
alimentaires. Puisque seuls les aspects du sujet qui ont
été modifiés sensiblement par l~ progrès des connais­
sances depuis 1962 sont examinés dans le présent rap­
port, le lecteur est invité à se reporter au rapport de
1962 pour les notions de base nécessaires.

20. Pour ce qui est de l'induction de transformations
malignes, bien que nos connaissances n'aient pas évolué
de manière radicale depuis 1962, des renseignements
récents permettent de donner une base plus solide à
certaines estimations de risques que le Comité avait
déjà obtenues dans le passé, d'en confirmer d'autres qui
n'avaient été qu'ébauchées et d'en proposer de nouvelles.
Dans le cas de l'induction de transformations malignes
également, le lecteur aura recours au rapport de 1962
pour l'examen de bien des détails de la radiocancéro­
genèse qui ne sont pas traités dans le présent rapport.

21. Comme dans les précédents rapports du Comité,
le texte principal du présent rapport est accompagné
d'annexes techniques dans lesquelles les renseignements
scientifiques dont disposait le Comité sont analysés d'une
manière plus détaillée. Le Comité tient à souligner,
comme il l'a fait par le passé,. que ses conclusions, fon­
dées sur les données scientifiques actuellement disponi­
bles, ne peuvent être considérées comme définitives et
devront être revisées à mesure que progressera la con­
naissance scientifique.



CHAPITRE II

CONTAMINATION RADIOACTIVE DU l\nUEU PAR LES ESSAIS NUCLEAIRES

1. Les explosions nucléaires qui ont eu lieu entre
septembre 1961 et décembre 1962 ont notablement accru
la contamination radioactive du milieu et, par conséquent,
les doses de rayonnement que recevront les populations
humaines. Toutefois, le Comité constate qu'après la
cessation des explosions nucléaires expérimentales dans
l'atmosphère, dans l'espace extra-atmosphérique et sous
l'eau, et en raison des circonstances favorables, ces
sources n'ont plus contribué à la contamination radio­
active du milieu. Pour calculer les doses aux tissus hu­
mains, il faut des renseignements sur les quantités des
divers radioéléments et sur le rythme auquel ils se dé­
posent à la surface du globe et entrent dans la chaîne
alimentaire. Depuis la cessation des essais dans l'atmo­
sphère en décembre 1962, le Comité a pu réunir assez de
renseignements pour être en mesure de mettre dûment à
jour les estimations des doses d'irradiation résultantes.

2. Presque tous les produits de fission provenant des
explosions de 1961-1962 ont été injectés ùans la stra­
tosphère. Du fait du strontium 90 formé lors des essais
en question, la réserve stratosphérique à la fin de 1962
dépassait de 5 mégacuries environ le niveau qu'elle avait
au milieu de 1961 (A32-34)'.

3. Le rythme auquel la radioactivité descend de la
stratosphère au niveau du sol dépend de l'altitude à
laquelle les produits formés s'élèvent dans l'atmosphère
et de la latitude à laquelle ont lieu les explosions. Par
exemple, le temps de séjour moyen des matières radio­
actives dans la stratosphère au-dessus de 100 km dépasse
cinq ans, alors que dans la basse stratosphère elle est
inférieure à un a-n (A16-19). L'évaluation des données
expérimentales a conduit le Comité à adopter une valeur
globale de deux ans pour le temps de séjour moyen des
divers produits de fission d'origine stratosphérique
(A20). C'est là une durée inférieure à. celle qui a été
employée dans le rapport de 1S62, mais les prévisions
quant au dépôt de strontium 90 et de césium 137 ne se
trouvent guère modifiées par ce changement de valeur.

4. Le taux de retombée des radioéléments à longue
période en 1962 a été trois fois plus grand :iue pendant
la période 1960-1961, et la retombée en 1963 a étè plus
élevée que durant l'une quelconque des années précé­
dentes (A36-38). De l'avis du Comité le taux de la
retombée pourrait en 1964 atteindre les deux tiers envi­
ron de la valeur de 1963 et continuera à diminuer pro­
gressivement au cours des années ultérieures.

5. Les produits de fission à courte période ont décru
jusqu'à des niveaux négligeables durant 1963, si bien
qu'ils ne donneront plus lieu à une dose d'irradiation
après 1964 (A56-59).

6. Les matières radioactives déposées à la surface
terrestre constituent des sources d'irradiation tant ex­
terne qu'interne pour la population. Alors que leur
contribution à la dose externe dépend du rayonnement

4. Dans le présent rapport, les renvois aux annexes sont in­
diqués par une lettre suivie immédiatement d'un numéro. Ainsi,
A32-34 renvoie aux paragraphes 32 à 34 de l'annexe A.
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gamma qu'elles émettent, la valeur de la dose interne
dépend essentiellement de la mesure dans laquelle les
différents nucléides passent dans le corps humain par
l'intermédiaire des chaînes alimentaires.

7. Le strontium 90 et le césium 137 sont les plus
importants des produits de fission dus aux explosions
nucléaires qui contaminent l'alimentation de l'homme.
Les mécanismes dont dépend le passage du strontium 90
par la chaine alimentaire dans la nourriture de l'homme
ont été discutés de manière détaillée dans le rapport de
19625

• Les rense:gnements obtenus depuis lors n'exigent
pas que l'on modifie la base d'évaluation. En 1962, la
contamination des aliments dan l'hémisphère Nord a
été un peu plus grande qu'en 1959, année pour laquelle
on avait, jusque-là, observé les valeurs les plus fortes.
En 1963, la teneur des aliments en matières radioactives
dans l'hémisphère Nord a été au moins deux fois plus
grande qu'en 1962 (ASO). Dans l'hémisphère Sud, la
contamination des aliments a augmenté en 1962 et 1963,
mais à un degré moindre, et les concentrations sont
restées nettement plus faibles que dans l'hémisphère
Nord (A8I).

8. Des données récentes concernant le transfert
de césium 137 par les chaines alimentaires ont con­
duit à améliorer la base d'évaluation des doses d'irra­
diation interne chez l'homme dues au césium 137 (A134,
135, 178-180). Il est maintenant évident que les doses
imputables au césium 137 avaient été quelque peu sures­
timées dans le rapport de 1962. Entre 1961 et 1963, la
concentration du césium 137 dans l'alimentation a évolué
à peu près comme celle du strontium 90 (A1l7).

9. On a constaté que le passage du césium 137 dans
l'organisme humain est intensifié dans certaines condi­
tions écologiques locales et l'on observe alors les concen­
trations les plus fortes que l'on ait jusqu'ici mesurées
dans l'organisme. Ainsi, dans les régions arctiques, la
teneur en césium 137 de la chair de renne et de caribou
est élevée en raison de l'accumulation de ce radioélément
dans la végétation dont se nourrissent ces animaux
(AIl8). La concentration du césium 137 dans l'orga­
nisme de petits groupes d'habitants de ces régions qui se
nourrissent presque exclusivement de viande de renne et
de caribou a, dans certains cas, dépassé le centuple de la
moyenne mondiale (A128).

10. On a dosé les radionucléides à courte période dans
le milieu, dans l'alimentation et dans le corps humain
d'une manière plus suivie depuis la fin de 1961 qu'au
cours des séries d'essais antérieures. De ce fait, les doses
provenant de ces radioéléments sont connues avec une
plus grande précision. L'iode 131 a été l'objet d'une
attention particulière (AI36-146), parce que son absorp­
tion par les enfants en base âge à partir du lait conduit
à une irradiation de la thyroïde. Les adultes, dont la
consommation de lait est moindre et la thyroïde plus
grande, reçoivent des doses beaucoup plus faibles.

fi Dommellts officiels de l'Assemblée géllérale, dix-septième
session, Sltpplément No 16 (Aj5216), chap. V, par. 60 à 69.



11. Dans la plupart des régions de la zone tempérée
de l'hémisphère Nord, la dose mo)'enne reç\\e par la
thyroïde d'enfants nourris au lait frais a été de l'ordre
de 0,1 rad en 1961 (A, tableau XXX) i les doses ont été
analogues en 1962, alors qu'en 1963 elles ont été négli­
geables (A182, 183). Dans l'hémisphère Sud, les doses
ont été nettement plus faibles. En 1962, la teneur en
iode 131 du lait produit dans certaines zones limitées
situées dans un périmètre de quelques centaines de kilo­
mètres des zones d'essai a été 10 fois s\\périeure à la
valeur moyenne i les doses reçues par la thyroïde se sont
trouvées accrues en conséquence (A138).

12. Le Comité a de nouveau examiné le problème des
doses dues au carbone 14, radioélément dont la période
est de 5 700 ans environ et qui se forme à partir de
l'azote atmosphérique à la fois naturellement, grâce à
l'action constante du rayonnement cosmique, et artificiel­
lement, sous l'effet des neutrons libérés par les ex­
plosions nucléaires. La quantité de carbone 14 artificiel
contenue dans l'atmosphère a environ triplé du fait des
essais de 1961-1962. En juillet 1963, la concentration du
carbone 14 artificiel dans l'air au niveau du sol était
passée à 90 p.lOO de la concentration du carbone 14
naturel dans l'hémisphère Nord (A, tableau XV). Avec
le temps, le carbone 14 artificiel tendra à se répartir de
manière uniforme dans l'ensemble de l'atmosphère et à
être progressivement absorbé par les océans. Ainsi, en
l'an 2 000, la teneur de l'atmosphère en carbone 14
artificiel sera tombée à quelque 3 p. 100 de sa teneur en
carbone 14 naturel (A71).

13. Comme dans son rapport de 1962°, le Comité a
fondé son évaluation des risques comparatifs dus aux
explosions nucléaires faites dans le passé sur les doses
engagées qui découlent pour les gonades, pour les cellules
tapissant les s\\daces des os et pour la moelle osseuse­
tissus dont l'irradiation peut provoquer des tares hérédi­
taires, des tumeurs osseuses et des leucémies respective­
ment. La dose engagée est la dose totale, calculée en tant
que valeur moyenne pour la population mondiale, que
recevront les tissus correspondants jusqu'à la décrois­
sance complète des matières radioactives introduites
dans le milieu. Les doses formant la dose engagée peu­
vent être étalées sur une très longue période. Les doses
engagées résultant de tous les essais qui ont eu lieu avant
janvier 1963 sont indiquées au tableau 1.

14. Dans le présent rapport, les doses engagées sont
exprimées en radsT, Dans le cas des rayonnements résul­
tant des explosions nucléaires, les rads, tels qu'ils sont
employés ici, et les rems, tels qu'on les a définis dans le
rapport de 19628, sont numériquement équivalents. Dans
le présent rapport, les doses dues au rayonnement naturel
sont aussi exprimées en rads, ce qui leur donne par con­
séquent une valeur numérique légèrement inférieure
à celle qui figurait dans le rapport de 1962, où elles
étaient exprimées en rems. Ces doses sont de 99, 96 et 95

6 A/5216, chap, VI.
'{ Le rad est l'unité de dose absorbée i A/5216, chap, II, par. 23.
8 A/5216, chap. II, par, 26 i la Commission internationale des

unités et mesures radiologiques a récemment donné une nouvelle
définition du rem,

TABLEAU 1. - DOSES ENGAGÉES RÉSULTANT DES EXPLOSIONS NUCLÉAIRES·

Doses engagees (mrads)

Tissu
Source

d'irradiation

Resultant de la Resultallt de
periode d'essais la période

1954-60 (Estima. d'essais 1954-
tions tirees dll 6Z (Nouvelles

rapport de 196Z) estilll~tions)
Paragraphe

de l'annexe A

Gonades

Cellules tapissant
les surfaces des os

Moelle osseuse

Externe: courte périodeb •

césium137 , ••• ,. ,

Intern~: césium137b •• " ••

carboneH , ••••• ,

TOTAL

Externe: court(~ périodeb , ,

césium137 " .,'"

Interne: strontiumPo",,'
césium137b , , , • , ,

carboneH " ••• , ,

strontiumBO , •• "

TOTAL

Externe: courte périodeb "

césium137 ••• , • , ,

Interne: strontiumoo •••• ,
césium137b •• , •• ,

carboneH ••.••••

strontiums9 ,. , • ,

TOTAL

11
16
8
5°

40

11
16
67
14

8°
0,15

116

11
16
33
10

5°
0,07

75

21
29
13
13°

76

21
29

174
13
20°

D,3D

257

21
29
87
13
13°

0,15

163

163
165
179
187

163
165
173
179
187
176

163
165
174
179
187
176

• Dans le rapport de 1962, ces doses étaient données en mrems, Comme il est expliqué au
paragraphe 191 de l'annexe A, dans le présent rapport toutes les doses sont exprimées en mrads,

b Les doses engagées dues aux radioéléments à courte période et au césium 137 contenu dans
l'organisme sont calculées dans le présent rapport (par. 162, 178 de l'annexe A) sur une base qui
diffère légèrement de celle du rapport de 1962.

° Pour le carbone 14, il semble indiqué de considérer seulement la dose cumulée jusqu'en l'an:
2000, époque à laquelle les doses dues aux autres radioéléments auront été reçues presque en
totalité. Les doses engagées totales imputables au carbone 14 provenant des essais faits jusqu'en
1960 pour les gonades, les cellules tapissant les surfaces des os et la moelle osseuse sont de 48, 80
et 48 mrads respectivement. Pour tous les essais qui ont eu lieu jusqu'à la fin de 1962, les doses
engagées imputables au carbone 14 sont de 180, 290 et 180 mrads respectivement.
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millirads par an, pour les gonades, pour les cellules tapis­
sant les surfaces des os et pour la moelle osseuse respec­
tivement.

15. Les évaluations comparatives du risque peuvent
être rapportées aUA doses résultant des sources naturelles
d'irradiation. Une difficulté inhérente à de telles compa­
raisons est la période arbitraire par rapport à laquelle il
faut intégrer la dose de rayonnement naturel. En prin­
cipe, il y a plusieurs possibilités:

1) La dose engagée pourrait être comparée à la dose
de rayonnement naturel reçue pendant une période égale
à celle pendant laquelle est reçue une fraction importante
de la dose engagée. Une telle comparaison pourrait être
trompeuse du fait que les irradiations dues à des essais
nucléaires futurs pourraient empiéter sur la période en
question.

2) Comme dans le rapport de 1962°, on pourrait aussi
faire une comparaison avec la dose de rayonnement
naturel reçue durant la période des essais, puisqu'il s'agit
de la dose engagée résultant de ladite période, indépen­
damment de la source d'irradiation. Toutefois, cette
comparaison peut aussi être considérée comme peu satis-

°A/5216, chap. VI.
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faisante, étant donné que la période en question n'est pas
facile à définir.

3) Une comparaison directe entre les doses engagées
(en millirads) et les débits de dose annuels dus au ralon­
nement naturel (en millirad/an) n'est guère justifiee.

4) Une autre solution, qui a aussi été employée dans le
rapport de 196210 et que l'on adopte ici, est d'exprimer
les doses engagées par le temps durant lequel l'irradiation
naturelle devrait être doublée pour que l'accroissement
de dose résultant soit égal à dose engagée.

16. Pour tous les essais antérieurs à janvier 1963, les
périodes en question sont d'environ 9 mois pour les go­
nades, 32 mois pour les cellules tapissant les surfaces des
os, et 20 mois pour la moelle osseuse. Ces périodes ne sont
pas directement comparables à celles que l'on a données
dans le rapport de 1962, parce qu'elles ne tiennent compte
que de la partie de la dose engagée résultant du carbone
14 qui sera reçue avant l'an 2 000. De plus, les périodes
indiquées dans le rapport de 1962 se rapportaient aUA
essais effectués durant 1954-1961 et comportaient une
hypothèse concernant la manière dont étaient pratiqués
les essais nucléaires pour l'année 1961.

10 A/5216, chap. VI, par. 17.



CHAPITRE III

RADIOCANCEROGENESE CHEZ L'HOMME

1. L'un des principaux problèmes examinés dans les
rapports de 1958 et de 1962 était celui de l'estimation du
risque absolu d'induction de certains effets par les rayon­
nements à des doses et àdes débits de dose correspondants
à ceux qui proviennent des sources naturelles et de la
retombée due aux essais nucléaires. Le rapport de 1958
donnait des estimations des risques absolus qui expri­
maient la fréquence de certains effets par unité de dose
et étaient provisoires et en grande partie hypothétiques i
en outre, dans de nombreux cas, l'application de résultats
observés pour des doses et débits de doses élevés à des
doses et dèbits de dose faible et à des conditions d'exposi­
tion différentes mettait en jeu des hypothèses difficile­
ment justifiables. Aussi, le Comité s'est-il borné dans son
rapport de 1962 à l'estimation de risques comparatifs.
Après avoir analysé une fois de plus les renseignements
disponibles sur l'induction du cancer chez l'homme, le
Comité ne voit pas la possibilité de faire autrement au
stade actuel.

2. Cependant, les données publiées depuis 1952 ont
conduit le Comité à considérer comme possible, pour
quelques tissus seulement et surtout dans les intervalles
de doses élevés, de faire des estimations du risque
(B20)11 (exprimées par exemple en nombre de cas par
an et par rad pour un million d'individus exposés) qui
sont valables seulement dans l'intervalle de doses observé
et les conditions d'irradiation données. De plus, surtout
lorsque les doses étudiées sont comprises dans l'intervalle
à l'intérieur duquel la fréquence de l'effet augmente
rapidement avec la dose, il est peu vraisemblable que le
risque par unité de dose aux très faibles doses soit sen­
siblement plus grand qu'aux doses élevées, et il est pro­
bablement beaucoup moindre. Ainsi le risque estimé par
unité de dose représente dans la plupart des cas une limite
supérieure des effets aux doses très faibles (BI8, 19).

3. De nouvelles possibilités d'analyser l'augmentation
de la fréquence des leucémies en fonction de la dose
parmi les survivants des explosions d'Hiroshima et de
Nagasaki ont été offertes par une étude portant sur un
échantillon de survivants répartis en groupes d'après les
doses estimées qu'ils avaient reçues. L'estimation des
doses se fonde sur la distance à l'hypocentre et sur la
mesure dans laquelle les sujets ont été protégés contre
l'irradiation (B25-30). Il est difficile d'évaluer la préci­
sion des estimations de doses, qui pourraient bien être
entachées d'une erreur systématique, en particulier du
fait de nos connaissances limitées sur l'importance rela­
tive des neutrons et des rayons gamma issus de l'explo­
sion. Toutefois, il est presque certain que l'erreur com­
mise sur la valeur des doses ne dépasse pas un facteur
20u3.

4. Si l'on admet comme valables les estimations des
doses, la fréquence ant"uelle moyenne de la leucémie
radio-induite, établie sur une période de neuf ans allant

11 Dans le présent rapport, les renvois aux annexes sont in­
diqués par une lettre suivie immédiatement d'tm numéro. Ainsi,
B20 renvoie au paragraphe 20 de l'annexe B.
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de 1950 à 1958, est à peu près proportionnelle à la dose
dans l'intervalle compris entre 100 et 900 rads environ.
Le taux d'accroissement avec la dose est de 1 à 2 cas par
an et par rad pour un million d'individus exposés (B30).
On irmore pendant combien de temps se maintiendra la
fréq~ence accrue des leucémies parmi les survivants. Il
semble que le surcroît de fréquence ait marqué une
légère diminution durant les années 60.

5. On ne saurait appliquer qu'avec prudence à l'ensem­
ble de la population cette estimation du risque absolu. La
population survivante a été fortement sélectionnée par
l'effet létal de l'irradiation elle-même, si bien que les
survivants ne sont pas nécessairement représentatifs de
la population irradiée pour ce qui est de la susceptibilité
à la cancérogenèse radio-induite.

6. L'estimation obtenue à partir des individus ayant
survécu à l'explosion des bombes atomiques concorde
avec celle qui a été établie, pour l'intervalle compris entre
300 et 1500 rads, dans une enquête tout à fait différente
portant sur des sujets atteints de spondylarthrite ankylo­
sante et traités par irradiation (B40-55). Dans l'enquête
en question les doses étaient fractionnées et sont connues
avec une précision plus grande, mais le nombre des cas de
leucémie observés est très faible. De plus, on ne peut pas
savoir dans quelle mesure l'affection même pour laquelle
les malades avaient été traités, ou d'autres moyens
thérapeutiques qui leur ont été appliqués, pourraient
être la cause de la fréquence accrue des leucémies. Une
estimation fondée sur cette seule enquête ne saurait donc
être valable que pour les personnes atteintes de spondyl­
arthrite.

7. Le rapport de 1962 avait traité brièvement des
données relatives à l'induction de transformations
malignes chez les enfants irradiés i,t utero. A l'époque,
ces données étaient considérées comme controversées.
Des rapports plus récents ont confirmé la fréquence
accrue des transformations malignes, dont la leucémie,
chez les enfants irradiés in utero (irradiation à des fins
diagnostiques, parfois répétée (B62-73). Bien que l'on
n'ait pas d'estimations précises des doses, il y a lieu de
croire que celles-ci étaient de l'ordre de quelques rads.
Selon les estimations du risque fondées sur cette hypo­
thèse, le risque de leucémie par unité de dose pourrait
être plusieurs fois plus élevé chez les enfants irradiés
in utero que chez les adultes (B72). Ces enquêtes don­
nent à penser, et cela est important, que dans certaines
conditions de faibles doses d'irradiation, de l'ordre de
quelques rads, peuvent induire des tumeurs malignes.
Comme dans le Cas de la spondylarthrite ankylosante, il
se peut que l'échantillon d'enfants irradiés ne soit pas
représentatif de l'ensemble de la population d'enfants
(B73).

8. Le rapport de 1962 avait traité aussi des données
provenant du registre des tumeurs d'Hiroshima concer­
nant la relation entre la distance à l'hypocentre et la
fréquence totale des tumeurs. De nouvelles données
provenant du même registre, ainsi que de celui de



Nagasaki, ont maintenant été étudiées par le Comité.
Elles montrent toujours que la fréquence diminue avec
la distance à l'hypocentre, mais la relation apparaît moins
nette que ne l'indiquaient des rapports antérieurs et ne
se prête pas à une analyse quantitative. Une autre étude
récente de survivants japonais, portant sur un échantil­
lon de population limité mais défini de manière plus
précise, tout en montrant une mortalité accrue par
leucémie n'a pas fait ressortir nettement que l'irradiation
ait influé sur la mortalité due à toute autre cause entre
5 et 14 ans après l'irradiation, mais il semble y avoir une
augmentation de la fréquence d'autres transformations
malignes (B175-180).

9. Le Comité a examiné des enquêtes récentes sur
l'induction de carcinomes thyroïdiens résultant de l'irra­
diation de la région de la thyroïde à des fins thérapeu­
tiques durant l'enfance (B105-119). Cette irradiation
était souvent fractionnée. Comme dans tous les cas
d'irradiation thérapeutique, il n'est pas possible de dis­
tinguer entre l'effet de l'irradiation et celui de l'affection
qui a motivé le traitement. La précision de l'estimation
des doses d'irradiation à la thyroïde n'est pas grande,
mais elle est suffisante pour permettre de tirer quelques
conclusions concernant la relation entre la dose et la
fréquence du carcinome thyroïdien.

10. De même que pour la leucémie, on observe une
proportionnalité approximative entre la fréquence du
cancer thyroïdien et la dose dans l'intervalle compris
entre 100 et 300 rads et on obtient une estimation du
risque de l'ordre de un cas par an et par rad pour un
million d'individus exposés, qui est la valeur moyenne
pour une période de 16 ans environ suivant l'irradiation
(B117). La période de risque peut toutefois être un peu
plus longue. On a signalé aussi une fréquence plus élevée
des tumeurs de la thyroïde parmi les survivants adultes
des explosions atomiques (B90-100). La fréquence
dépend de la distance de l'hypocentre, mais les données
ne sont pas suffisantes pour permettre une évaluation
quantitative du risque.

11. Le Comité a examiné les renseignements touchant
les estimations du risque pour certaines autres transfor­
mations malignes, à savoir les tumeurs osseuses chez les
personnes contaminées par le radium (B130-14S), les
tumeurs du foie chez les sujets auxquels on avait admi­
nistré des composés du thorium à des fins de diagnostic
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(B146-151), le cancer de la peau induit par l'irradiation
externe (B126-129) et les tumeurs du poumon chez les
mineurs exposés à des poussières radioactives (B152­
174). L'insuffisance que présentent le prélèvement
d'échantillons et la dosimétrie, le fait que les périodes de
latence sont plus longues et que la probabilité d'induction
peut être plus faible rendent peu dignes de foi les évalu­
ations quantitatives fondées sur les données actuellement
disponibles. Le Comité estime toutefois que pour cer­
taines tumeurs, outre les leucémies et les tumeurs de la
thyroïde, il pourrait être possible de recueillir avec le
temps assez de renseignements pour que d'autres esti­
mations du risque puissent être faites et il convient à son
avis d'encourager et d'appuyer fortement les études
visant à établir des relations quantitatives significêltives
entre la dose et la fréquence observée de toute form~ de
transformation maligne chez l'homme.

12. Il ne faut pas s'attendre toutefois à pouvoir dis­
poser de telles estimations pour tous les genres de tissus
humains, ou même pour un grand nombre d'entre eux.
Les seules données qui permettent de déterminer le
risque global de transformations malignes radio-induites
sont celles qui se rapportent à l'exposition de l'ensemble
du corps à des doses considérables, comme à Hiroshima
et à Nagasaki. Il est donc très important de poursuivre
les études concernant la population de ces deux villes. Il
est encore trop tôt pour que toutes les transformations
malignes possibles se soient manifestées chez ces popula­
tions exposées, mais les données actuelles semblent
indiquer que la leucémie pourrait bien être le type
prédominant de cancer produit et que le risque total pour
l'ensemble des transformations malignes ne dépassera
probablement pas d'un facteur notable la valeur donnée
ci-dessus paul' la leucémie (B179-180).

13. Il importe de ne manquer aucune occasion d'ex­
plorer les possibilités d'entreprendre des études significa­
tives sur des groupes de population humaine exposés et
de poursuivre ces études lorsque des méthodes épidémio­
logiques valables peuvent être appliquées. D'un autre
côté, l'utilité de données de cette nature pour l'estimation
des effets de doses très faibles dépend nécessairement
du progrès de nos connaissances touchant les mécanismes
fondamentaux de la cancérogenèse, le mode d'action des
rayonnements et leur interaction avec d'autres agents
cancérogènes dans le milieu.
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Introduction

1. L'objet de la présente ~nnc:xe est d:~valuer les
renseignements sur la contamlOatlOn du mlheu par les
explosions nucléaires dont le Comité a eu connaissance
depuis son rappor~ de ~962a à l'~~'is~mblée ?énér~le~,b,
et de reviser les estlmatlOns quantitatives de 11rradlatlOn
reçue par les populations humaines du fait de cette con­
tamination. Cette mise à jour est nécessaire parce que de
nouvelles contaminations se sont produites depuis l'adop­
tion du rapport de 1962, bien que, à la suite de la cessa­
tion des essais atmosphériques en décembre 1962, les
niveaux de radioactivité dus aux nucléides à courte
période aient baissé substantiellement en 1963. D'autre
part, des travaux récents permettent de mieux ~onn~ître
les mécanismes par lesquels les substances radlOactlves
passent de leur point d'origine au milieu dans lequel se
trouve l'homme. On se reportera à l'annexe F du rap­
port de 1962 pour ce qui concerne les nombreux aspects
du problème de la contamination du milieu qui n'ont
pas sensiblement évolué depuis lors.

a Documents officiels de l'Assemblée générale, dit'-septième
session, S~~pplément No 16 (A/5216), appelé ci-après "le rapport
de 1962". . f'

b Les nombres placés au-dessus de la ligne renVOIent aux ré e-
rences bibliographiques qui se trouvent à la fin de la présente
annexe.

11

V.- RÉSUMÉ 189-195

POfti

TABLEAUX... • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • 49

RÉFÉRENCES. • • • • • • • • • . • • . • • • . • • . • • • • • • • • • • • 72

1. - Mouvement des radioéléments artificiels
dans l'atmosphère

2. C'est dans la stratosphère qu'a été libérée la plus
grande partie des produits de fission résultant des explo­
sions nucléaires jusqu'à la fin de 1962. Pour faire un
calcul prévisionnel de l'intensité de la retombée de ces
produits, il faut donc connaître la réserve stratosphé­
rique et les mécanismes par lesquels s'effectue la descente
au sol. Depuis le rapport de 1962, beaucoup de données
nouvelles ont été publiées au sujet du mouvement des
débris dans l'atmosphère. Il est donc indiqué d'examiner
les caractéristiques principales des processus qui entr~nt
en jeu, en s'étendant plus longuement sur les acqUisi­
tions récentes.

AÉROSOLS RADIOACTIFS

3. Après une explosion nucléaire, le's,produit~ ~c: fis­
sion contenus dans la boule de feu se presentent lmtla1e­
ment en phase gazeuse. A mesure qu'il s'élève et se
dilate, le nuage chaud se refroidit, à la fois par perte
de chaleur radiante, par refroidissement adiabatique et
par mélange avec de l'air plus frais. De ce fait, les
produits de fission se condensent et forment un aérosol
composé de particules fines. Comme la majeure partie



des produits de fission radioactifs libérés en 1961 et
1962 provient d'explosions à grande puissance, les débris
ainsi formés ont été pour la plupart transportés haut
dans la stratosphèrell•

4. Le rapport de 1962 a traite de la répartition des
débris entre les retombées locale, trophosphérique et
stratosphérique. C'est surtout dans la stratosphère
qu'ont été injectés les débris radioactifs produits en
1961 et 1962; ces débris, s'ajoutant à la réserve stra­
tosphérique provenant des expériences antérieures, ont
constitué la sOUrce principale de la contamination mon­
diale ultérieure. La retombée locale n'a d'importance
qu'à proximité du lieu de l'e..'l:plosion, et la retombée
troposphérique est entièrement déposée au bout d'un
mois environ.

5. Les matières radioactives provenant d'essais nuclé­
aires peuvent être sous forme gazeusl~ ou sous forme
de macroparticules. Dans la haute atmosphère, au-dessus
d'environ 100 km, même les particules très petites ont
une grande vitesse de chute8, 4. D'autre part, à haute
altitude, les substances gazeuses ont un taux de diffu­
sion moléculaire plus grand que celui des particules.
Dans la basse troposphère, les macroparticules sont
rapidement éliminées lors des précipitations. Peu de
temps après un essai, on a observé des particules haute­
ment radioactives dans l'air au niveau du sol et dans la
retombée29, 85. Toutefois, la plupart des mesures dans
la stratosphère au-dessous d'environ 20 km, faites
plusieurs mois après la cessation des essais nucléaires,
laissent supposer que la plupart des particules radio­
actives ont des dimensions inférieures au micron et, par
conséquent, une vitesse de chute négligeable5. Con­
trairement à ce qui se passe pour les gaz, les particules
peuvent être éliminées par impaction ou peuvent se
déposer après coagulation avec d'autres aérosols.

6. D'autres recherches ont montré qu'il existe une
corrélation entre l'activité et la teneur en sulfates des
échantillons prélevés dans la stratosphère6. Il pourrait
donc y avoir coagulation, ou peut-être accumulation de
sulfate sur les particules radioactives, qui deviennent
alors plus grandes. Storebl2l a fait une étude théorique
de la croissance des particules pendant l'ascension du
nuage nucléaire et a conclu que la grosseur finale peut
être suffisante pour que la chute par gravité ait une
certaine importance par rapport aux mouvements dus
aux échanges d'air8. La distribution granulométrique
mesurée dans la stratosphère indique qu'à ces altitudes la
grande masse des débris est transportée principalement
par les mouvements d'air. Toutefois, dans la basse tropo­
sphère la grosseur des particules augmente notablement
sous l'effet de l'agglomération, ce qui peut accélérer de
façon significative l'intensité du dépôt de l'aérosol.

TRANSPORT À L'INTÉRIEUR DE L'ATMOSPHÈRE

7. Pour comprendre les mouvements des débris radio­
actifs dans la couche atmosphérique, il faut connaître
à fond la circulation générale de l'atmosphère terrestre.
Cela est indispensable pour prévoir la répartition de la
retombée future dans le temps et dans l'espace, selon la
latitude, l'altitude et l'époque de l'injection de débris dans
la stratosphère. Nos connaissances sont encore incom­
plètes sur certains aspects des mouvements de l'air dans
la stratosphère, surtout à haute altitude. Cependant,
quelques caractéristiques essentielles de ces déplace­
ments sont maintenant assez bien établies.

8. Une particularité marquante de la circulation at­
mosphérique est le système de courants-jets qui se
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déplacent d'ouest en est aux latitudes moyennes à une
altitude d'environ 10 km (figure 1). Des vitesses de 100
à 300 km/h y sont fréquentes. Aux latitudes moyennes
et hautes, l'air fait le tour de la Terre en une semaine
environ; cette vitesse tombe à un tour en 1 à 2 mois sous
les tropiquesT. Ces temps de parcours dans la strato­
sphère étant brefs par rapport aux temps de déplacement
selon la verticale et le long d'un méridien, on peut con­
sidérer que les débris sont bien mélangés dans une zone
donnée, de telle sorte que, plusieurs mois après t111 essai.
nucléaire, ils sont répartis de façon uniforme le long d'un
parallèleT. Dans la. troposphère les mouvements verticaux
sont rapides, mais ils le sont beaucoup moins dans la
basse stratosphère, d'où il résulte que dans celle-ci les
transports verticaux sont beaucoup plus faibles7,8.

9. Les produits de fission injectés dans la stratosphère
par les.essais nucléaires ont été largement utilisés pour
déterm111er les mouvements de l'air9, 10. En particulier, la
con~en~rat.iondu strontium 90 da~s l'air stratosphérique
a faIt ~ o~Jet. d.e ,nombreuses, enquetesll ; on a également
mesure 1actlVlte du tungstene 185 et du rhodium 102
introduits dans la stratosphère en 195812,18,14. D'autres
études ont porté sur la distribution des radioéléments
naturels béryllium 7, plomb 210, phosphore 32 et carbone
14, ainsi que de l'ozone et de la vapeur d'eau15,16. Tous
ces travaux ont beaucoup contribué à faire comprendre
les mouvements de l'air dans la stratosphère.

},Ifoztvement à l'intérieur de la stratosphère

10. Les mesures de la concentration de l'ozone et de
la vapeur d'eau dans la stratosphère montrent qu'il se
produit un déplacement vers les pôles et vers le bas pen­
dant l'hiver et les premiers mois du printemps16,lT,lS. La
distribution de l'ozone dans la basse stratosphère semble
indiquer qu'il pourrait y avoir à cette altitude un courant
d'air ascensionnel dans les régions équatoriales16. D'après
les mouvements du tungstène 185 des régions équato­
riales vers les pôles, enregistrés en 1958, FeeIy et Spar
concluent que ce déplacement est dû principalement à
une diffusion tourbillonnaire étendue19.

11. La diffusion tourbillonnaire expliquerait aussi le
déplacement vers l'équateur du strontium 90 et du man­
ganèse 54 qui ont été injectés dans la stratosphère au
voisinage du pôle Nord vers la fin de 1961. Cependant,
selon Newell, le déplacement suivant des surfaces in­
clinées (figure 1) doit être dû à la fois au mélange tour­
billonnaire et à des mouvements méridiens moyens20. En
étudiant l'évolution dans le temps du rhodium 102 dans
la stratosphère aux hautes latitudes, TeIegadas et List ont
constaté que les débris sont descendus de 20 km à 14 km
entre décembre 1959 et mars 1960, pour rester ensuite
stationnaires durant l'été ·boréa}21. On a enregistré une
vitesse de descente analogue pour le cadmium 109 dans
l'hémisphère Sud entre avril et août 196288°. Ces observa­
tions permettent de penser que durant l'hiver le transport
vertical des produits de fission dans la stratosphère
polaire est dû surtout aux mouvements de descente.

12. On peut en conclure que les débris injectés dans les
régions équatoriales de la stratosphère au-dessous de
30 km se déplacent vers le pôle et vers le bas dans chaque
hémisphère pendant l'hiver. Les matières injectées dans
les basses régions polaires ne semblent pas s'élever de
manière notable, mais une partie d'entre elles pénètre
dans les régions équatoriales de la basse stratosphère.
On a proposé plusieurs modèles de la circulation strato­
sphérique, mais aucun n'est encore assez parfait pour
permettre de prévoir le transport des produits de
fission9 , 81, 412. Il semble pour l'instant que des processus
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de courants-jets)

d'advection et de diffusion jouent tous deux un rôle
important à cet égard. La figure 1 illustre les transports
stratosphériques qui viennent d'être décrits.

13. On possède fort peu de renseignements sur les
mouvements de l'air à plus de 30 km d'altitude. Du
rhodium 102 a été introduit dans la stratosphère à une
altitude d'environ 43 km au-dessus de l'île Johnston par
une explosion qui a eu lieu en août 195823

• On estime que
le nuage radioactif est monté jusqu'à 100 km au moins.
La concentration de rhodium 102 à une altitude de 20
km dans l'hémisphère Nord a accusé une forte augmen­
tation pendant la période octobre 1959-février 196012

,21.

Dans l'hémisphère Sud, la concentration a augmenté
surtout pendant les hivers de 1959 et 1960; après le
milieu de 1960 elle y a été analogue à celle de l'hémisphère
Nord. En 1960-1961, la concentration à ces altitudes est
restée sensiblement constante, sans doute grâce à un
apport venu des couches supérieures.

14. Des mesures faites récemment dans la strato­
sphère concernant l'activité due au cadmium 109, dont
environ 0,25 MCi a été libéré à 400 km au-dessus de l'île
Johnston (latitude 17°N) en juillet 1962, ont montré que
ce radioélément était en partie descendu à 30 km en 5 ou
6 mois22 ,24,380. Non seulement il est apparu dans la basse
stratosphère de l'hémisphère Sud plus tôt que dans celle
de l'hémisphère Nord, mais il s'y est trouvé en quantité
plus grande jusqu'en aoùt 1963, du moins aux latitudes
moyennes. Entre 40 et 400 km d'altitude, il est à prévoir
que la gravité et, dans le cas des particules chargées, des
effets électromagnétiques influent sur la chute des
débris53 • A la suite de l'explosion à haute altitude (fusée
Orange) qui a eu lieu en aoùt 1958 dans la région équa­
toriale, on a fait des dosages du rhodium 102: ils indi­
quent que ce radioélément s'est propagé jusque dans les
régions polaires des deux hémisphères et est descendu
ensuite à des altitudes plus basses25 , 26, 381.

15. De nombreux mécanismes peuvent expliquer le
passage de la radioactivité particulaire de la stratosphère

dans la troposphère. Machta a comparé le transfert
probable de strontium 90 par chaque mécanisme avec la
retombée de strontium 90 observée ultérieurement dans
l'hémisphère Nord au début de 1960 et de 196134

• Les
résultats peuvent être résumés comme suit:

a) Les particules lourdes peuvent descendre à travers
la tropopause, mais la plus grande partie de la radioac­
tivité dans la basse stratosphère provient de particules
trop petites pour que leur chute par gravité puisse appor­
ter une contribution significative au déplacement vers le
bas à travers la tropopause.

b) Le mélange vertical à travers la tropopause et
l'échange horizontal par les discontinuités de la tropo­
pause (figure 1) pourraient chacun expliquer le trans­
port hors de la stratosphère et ainsi la retombée qui en est
la conséquence. Selon le calcul, un coefficient de diffusion
doit représenter le facteur de proportionnalité entre le
flux de strontium 90 et le gradient de ce même radio­
élément. Ce coefficient de diffusion ne peut décrire
qu'approximativement des phénomènes météorologiques
divers et complexes. La grandeur de ce coefficient est
aussi très incertaine. L'égalité entre le transfert par diffu­
sion et la retombée qui lui fait suite n'est pas nécessaire­
ment une preuve convaincante de la réalité ou de la
grandeur de ce mécanisme de transport.

e) Dans les régions tempérées et polaires, la tropo­
pause s'élève à la fin de l'hiver et au printemps. Si l'on
admet que de l'air stratosphérique passe ainsi dans la
troposphère, le strontium 90 qu'il contient pourrait
contribuer de façon significative à la retombée ultérieure.
En 1960 et 1961, ce mécanisme n'aurait rendu compte au
plus que d'un quart de la retombée observée.

d) Certains moclèles de circulation atmosphérique,
comme le modèle Brewer-Dobson, supposent un mouve­
ment descendant à travers la tropopause dans certaines
régions. Quelques-uns de ces modèles supposent des
mouvements de descente entraînant un transport de
strontium 90 qui constituerait tout ou partie de la re­
tombée observée. Mais, jusqu'ici, la réalité du modèle
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ainsi que le sens et la grandeur des courants verticaux
doivent être considérés comme discutables.

e) Danielsen a mesuré la radioactivité dans certaines
couches minces d'air à des altitudes troposphériques. Il
a démontré que ces couches actives étaient des fractions
d'air stratosphérique s'étendant jusque dans la tropo­
sphères2,ss. La figure 2 présente le schéma de ct: méca-

. d l' d 1 L "1 " d' .msme e p !age e a tropopause. a angue aIr
stratosphérique fortement chargée de radioactivité passe
à travers la tropopause et le mélange par diffusion
l'incorpore ensuite dans la troposphère. Machta, en
utilisant les estimations faites par Staley de la fréquence,
de l'intensité et de la superficie de l'extrusion, a fait une
estimation quantitative du strontium 90 transféré dans la
troposphère, laquelle indique que ce phénomène ne pour­
rait rendre compte que du tiers au plus de la retombée
stratosphérique observéeso.S'.

16. Pour évaluer le dépôt futur de produits de fission
à longue période, il est commode d'utiliser la notion de
temps de séjour moyen. Par définition, c'est le temps
moyen que séjournent les produits de fission dans la
stratosphère avant de passer dans la troposphère. Cette
définition ne suppose nullement que les débris soient bien
mélangés dans la stratosphère ni que l'arrêt au cours du
passage dans la troposphère se produise à la hauteur de la
tropopause7• Ces conditions, qu'il est nécessaire d'ad­
mettre pour faire des calculs de cinétique du premier
ordre, ne sont pas valables lorsqu'il s'agit du passage de
la stratosphère daJ7.s la troposphère. Cependant, la notion
de temps de séjour moyen est utilisée pour prévoir
l'intensité des retombées futures.

17. On peut calculer des temps de séjour moyens pour
le passage des débris de la stratosphère dans la tropo­
sphère en prenant pour base les valeurs publiées de la
réserve stratosphérique et du dépôt annuel de strontium
90 et de tungstène 185. Trois méthodes ont été employées
pour obtenir les estimations données dans le tableau 1,
comme on l'a indiqué au-dessous du tableau. Chaque
méthode présente des incertitudes. La méthode b, en
particulier, peut donner des temps de séjour qui n'ont pas
de sens si la distribution stratosphérique se modifie entre
les périodes de mesure. Les temps de séjour moyens pour
un hémisphère sont incertains s'ils se produit un trans­
port significatif entre hémisphères. Malgré cela, les trois
méthodes s'accordent pour indiquer des temps de séjour
moyens plus grands dans l'hémisphère Sud que dans
l'hémisphère Nord.

18. On a trouvé pour beaucoup de paramètres météo­
rologiques de la basse stratosphère une périodicité de
deux ans ou de 26 moisss. Ce cycle se manifeste pour la
teneuren owne de l'atmosphère au-dessus de l'Australie37

et pour la concentration du béryllium 7 dans la strato-

sphère de l'hémisphère Sud40s. Il est possible que la re­
tombée suive partiellement le même cycle, au moins dans
l'hémisphère Sud.

19. Pour une explosion donnée, le temps de séjour
moyen des débris radioactifs dans la stratosphère dépend
de l'altitude, de la latitude et, peut-être, de l'époque de
l'injection. Par exemple, le temps de séjour des produits
de fission dans la basse stratosphère polaire peut être de
six mois ou moins, alors que les débris provenant d'explo­
sions à moyenne altitude ont des temps de séjour moyens
qui peuvent être de deux à trois ansSO• A beaucoup plus
haute altitude, au-dessus de 100 km, comme le montre
l'expérience faite avec le rhodium 102, le temps de séjour
va jusqu'à cinq ou 10 ans12,SSl, 401. Des modèles théoriques
de transport et de diffusion peuvent reproduire qualita­
tivement c~s différences. Un de ces modèles prélimi­
naires, établi par Bolin7 pour rendre compte des
observations relatives à l'ozone, a donné par ailleurs des
valeurs assez vraisemblables pour la retombée. En fin
de compte, il est probable que l'utilisation de modèles de
ce genre, cohérents au point de vue météorologique,
formera la base des prévisions de r~tombée.

20. La distribution stratosphérique en janvier 1964
était à peu près la même qu'en 1960 ou au début de 1961.
On est donc, semble-t-il, fondé, pour établir les prévi­
sions données dans le présent rapport, à appliquer à la
réserve stratosphérique en 1964 les temps de séjour
moyens observés en 1960 et 1961. Le tableau 1 présente
les temps de séjour moyens trouvés au cours de la période
1960-1961. On a choisi une valeur mondiale moyenne sur
deux ans pour estimer la contamination par le strontium
90, le césium 137 et le carbone 14 après 1963. Il est
probable que le temps de séjour moyen tendra à augmen­
ter à mesure que les concentrations dans la stratosphère
deviendront plus uniformes par suite des phénomènes de
mélange. L'emploi d'une valeur constante, plutôt que
croissante, pour le temps de séjour moyen aura pour effet
de faire légèrement surestimer les doses imputables au
strontium 90 et au césium 137.

Mouvement à l'intérieur de la troposphère

21. Une fois que les débris radioactifs ont pénétré
dans la troposphère, ils se trouvent mélangés assez
rapidement dans l'hémisphère d'entrée. Le brassage par
diffusion tourbillonnaire et par convection est beaucoup
plus rapide dans la troposphère que dans la stratosphère.
Comme on le montrera plus loin, le rapport strontium
89/strontium 90 dans les précipitations mensuelles est
resté assez constant dans les différentes bandes de lati­
tudes de l'hémisphère Nor<~ entre septembre et décembre
196127,376. Entre 10° et 700 N, le brassage dans le plan

Haut
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Nard' Sud

Figure 2.-a, b, c. Coupes verticales (nord à ga?che) montraI!t l'accroissement .de pente et le rt:pli de la tropopause. Les courbes en
trait fin c;ont des Isothermes potentlellei;33
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méridien est rapide par rapport à la période du strontium
89, qui est de 50,S jours. Comme dans la stratosphère, le
mélange zonal des' produits de fission est rapide. A la
latitude 400 N, l'air fait le tour du globe vers l'ouest en
12 jours environ40• Dans le plan méridien, il y a deux
cellules de circulation dans chaque hémisphère, comme
le montre la figure 1. Aux latitudes tropicales, cette
cellule est très développée, l'air montant dans les régions
équatoriales et redescendant vers 200 -300 N. Aux lati­
tudes plus élevées, il y a une cellule de circulation plus
faible: l'air descend aux latitudes 40°-50° et monte aux
latitudes supérieures, tandis qu'aux latitudes moyennes
et supérieures de vastes tourbillons provoquent un trans­
port rapide le long du méridien.

22. L'activité bêta totale de l'air au niveau du sol est
mesurée par de nombreuses stations dans le monde en­
tier. Quelle que soit leur importance pour la surveillance
et pour les études météorologiques, ces mesures sont
sans grand intérêt pour l'estimation des doses de rayon­
nement provenant des produits de fission. Certains pays
ont publié des rapports sur la teneur de l'air en divers
produits de fission41- 47• On retiendra en particulier les
mesures de l'activité dans l'air faites en des stations
situées le long du 80· méridien ouest. La figure 3 montre
la moyenne bimensuelle de l'activité du strontium 90 en
des stations de l'hémisphère Nord et de l'hémisphère
Sud pendant la période 1958-196328,378,370. En 1960 et

pendant une partie de 1961, époque où il y eut peu
d'essais atomiques, l'activité du strontium 90 dans l'air
a tendu à s'égaliser entre les deux hémisphères. Elle a
marqué un maximum accusé au printemps de chaque
année dans l'hémisphère Nord; ces maximums éta:ent
moins nets dans l'hémisphère Sud.

23. Après la reprise des essais, l'activité du strontium
90 dans l'air a augmenté rapidement dans l'hémisphère
Nord vers la fin de 1961. L'augmentation est restée
faible dans l'hémisphère Sud jusqu'en avri11962, époque
où des essais ont eu lieu dans la partie équatoriale du
Pacifique. Lockhart et Bleichrodt41

•
50 ont signalé que

des débris provenant de ces derniers essais ont été
décelés aux latitudes moyennes de l'hémisphère Nord;
d'autres auteurs ont signalé la présence de baryum 140
en mai-juin 1962 dans l'eau de pluie à Westwood
(New Jersey) [Etats-Unis] 48-50. Des mesures faites au
Royaume-Uni ont donnée lieu à des constatations ana­
10gues45• L'activité moyenne du strontium 90 dans l'air
de l'hémisphère Nord a atteint un maximum de 0,03
pCi/ms en 1962 et de 0,1 pCi/ms en 1963. Des mesures
de l'activité bêta totale dans l'air dans des régions plus
limitées de la surface terrestre, par exemple en Norvège,
au Royaume-Uni et aux Etats-Unis, ont indiqué que
l'activité moyenne dans l'air au niveau du sol ne variait
pas beaucoup d'un endroit à l'autre, malgré de grandes
différences dans la pluviosité45• 51. 52.
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Figure 4.-Variations, en fonction de la latitude, de la concen­
tration des produits de fission dans l'air en surfaceu ,47

dans les couches inférieures, pluviogènes, de l'atmo­
sphère les macroparticules ne séjournent pas plus de
cinq jours environon• En revanche, le temps de séjour
des macroparticules qui se trouvent bien au-dessus des
couches pluviogènes peut atteindre jusqu'à 40 jours15,OO.

MÉCANISMES DU DÉPÔT

27. Après avoir pénétré dans la partie supérieure de
la troposphère, les produits de fission descendent au
niveau des nuages pluviogènes, en grande partie sous
l'effet du mélange turbulent. Ce mouvement descendant
est accentué au-dessus des s~'stèmes anticycloniques et
gêné au-dessus des systèms cyc1oniquess2• Plus bas, les
particules radioactives sont rapidement entraînées par
les précipitations et se déposent en surface05• En outre,
plusieurs mécanismes donnent lieu à une élimination à
sec des produits de fission. L'élimination à sec par
gravité exige que les particules dépassent 5 microns en­
viron et n'a d'importance que dans la retombée locale.
Sur le plan mondial, le dépôt à sec ne contribue de façon
notable à la retombée totale que dans les régions à faible
pluviosité.

28. Les produits de fission peu~ènt entrer dans l'eau
de pluie soit par incorporation à l'intérieur du nuage
(rai'l-out) , soit par captage par les gouttes de pluie
au-dessous du nuage (wash-out). Pour les aérosols fins,
le taux de captage est relativement faible et c'est sans
doute l'incorporation qui constitue l'essentiel du phéno­
mène de dépôt humide9,os. La faible contribution des
phénomènes de captage au dépôt total explique probable­
ment que l'activité des produits de fission dans l'air au
niveau du sol ne semble guère être influencée par le taux
des précipitations51,52. L'incorporation des produits de
fission dans le nuage pourrait être renforcée par la
présence d'aérosols naturels dans la basse atmosphère,
et on a avancé l'idée que la concentration relativement
forte de chlorure de sodium dans l'atmosp.hère marine
po\!rrait augmenter l'intensité du dépôt sur les océansos.

29. L'expérience montre que la valeur moyenne dans
le temps du dépôt de strontium 90 est à peu près propor­
tionnelle à l'abondance des précipitationso7 • Cette rela­
tion n'a qu'une validité approximative lorsqu'on com­
pare des stations très distantes les unes des autres, par
exemple les diverses stations situées dans une bande de
latitudes. La proportionnalité devient meilleure lorsque
les stations se trouvent toutes dans une même région
climatique générale et elle est très bonne lorsque les sta­
tions sont proches les unes des autres. Un exemple de
cette dernière situation est donné par la figure S, qui
représente le dépôt cumulatif de strontium 90 au sol dans
le comté de Clallam (Washington) [Etats-Unis] en
1960 en fonction des précipitationso8• Dans ce cas, la
relation linéaire entre l'activité déposée et les précipita­
tions confirme la valeur presque constante de l'activité
spécifique dans la pluie en tous les points étudiés.

30. Une méthode de calcul de la retombée à sec dans
une région où la pluviosité varie d'un endroit à un autre
consiste à établir une relation entre le dépôt et le volume
des précipitations, et à extrapoler ensuite cette relation
jusqu'à une pluviosité nulle. Ainsi, si l'on prolonge la
ligne droite de la figure 5 jusqu'à une valeur nulle des
précipitations, on arrive à un dépôt à sec de 7 mCijkm2

en 1960 sur la côte ouest des Etats-Unis. Une analyse
semblabie du dépôt cumulatif de strontium 90 en Nor­
vège en 1959 donne environ 5 mCijkm2 de dépôt à sec6D

•

Cette valeur indirectement observée de la retombée, cal­
culée par extrapolation jusqu'à une pluviosité nulle des
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24. Dans la troposphère, l'échange de macroparticules
radioactives à travers l'équateur métérologique est gêné
pour deux raisons. Premièrement, la convergence de
courants atmosphériques à basse altitude (figure 1) tend
à maintenir l'air dans le même hémisphère et retarde
aussi l'échange de gaz. La deuxième raison est l'élimina­
tion de macroparticules par les pluies dans la zone de
convergence. Un profil nord-sud relatif au strontium 89
le long du méridien de 80° ouest entre septembre et
décembre 1961 montre (figure 4) une diminution très
nette dans la zone de convergence au voisinage de
l'équateur géographiqueu . Cette activité à courte période
provenait des explosions qui ont eu lieu aux latitudes
tempérées ou élevées de l'hémisphère Nord. Parallèle­
ment la figure 4 donne aussi la distribution du strontium
90 dont l'prigine est principalement la stratosphère de
chaque hémisphère. La distribution nord-sud du stron­
tium 89 pendant et après les explosions nucléaires, telle
qu'elle est indiquée à la figure 4, est confirmée par des
profils donnés par Krasnopevtsev pour le méridien de
1700 E au-dessus de l'océan Pacifique (le profil pour le
zirconium 95 est aussi représenté sur la figure 4) et par
Labeyrie et Lambert pour la partie est de l'océan At­
lantiqueu •55•

25. Le temps d'échange moy~n entre les hémisphères,
défini comme étant le temps moyen pendant lequel une
molécule d'air séjourne dans l'hémisphère Nord avant
d'être transportée dans l'hémisphère Sud, et vice versa,
a été estimé pour la troposphère à l'aide de différents
traceurs gazeux54,5G-58,40D,410. Les résultats obtenus sont
énumérés dans le tableau II. Ils concordent assez bien,
sauf ceux qui se fondent sur le méthane tritié, et indi­
quent une valeur d'environ un an et demi pour le temps
d'échange.

26. Stewart a estimé à 30 jours le temps de séjour
moyen des produits de fission injectés dans la tropo­
sphère5D• 6o, Selon les données disponibles actuellement,
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Figure 5.-Dépôt de strontium 90 déterminé en 1960 par analyse
du sol en fonction des précipitationsoll

réserves ont été déterminées à l'aide d'échantillons pré­
levés par ballon en deux points seulement: l'un au-dessus
de San Angelo (Texas) [Etats-Unis], l'autre au-dessus
de Mildura (Australie)7s. On doit considérer comme
assez approximatives les estimations de la réserve de
sb ontium au-dessus de 20 km. Pour estimer la réserve
stratosphérique à partir de Ces mesures localisées, on
admet qu'il existe une circulation zonale relativement
rapide dans la stratosphère et que l'activité spécifique
à un moment donné ne dépend, en conséquence, que de
la latitude et de l'altitudess. Les figures 6, 7,8 et 9 repré­
sentent l'activité du strontium 90 dans la stratosphère
en 1961 et 1963 à différentes altitudes et latitudesss, SS. S'.

Pour évaluer la réserve totale, on utilise des isoplèthes
aux fins de l'intégration. Dans le cas des données re­
cueillies au moyen de ballons, seule une intégration très
grossière est possible.

33. La figure 6 montre que la concentration du stron­
tium 90 dans la troposphère est inférieure de plusieurs
ordres de grandeur à sa valeur dans la stratosphère. Pour
évaluer la réserve troposphérique de strontium 90, on
admet une valeur moyenne pour l'activité dans chaque
hémisphère. L'existence de forts gradients d'activité
dans la stratosphère peut entraîner des incertitudes
quant à la valeur de la réserve. Une autre source d'erreur
est le peu de données dont on dispose pour les altitudes
supérieures à 21 km. Cette considération vaut surtout
pour l'estimation de la réserve en 1963, car on pense qu'il
y avait alors une concentration considérable au-dessus
de 21 km au nord de 31°N2s. Toutefois, il convient de
relever que 4 p.100 seulement de l'atmosphère se trouvent
au-dessus de 21 km d'altitude, et 1 p.lOO seulement au­
dessus de 30 km.

34. Pour vérifier l'uniformité zonale à l'intérieur de
la stratosphère, on a comparé l'activité du césium 137
mesurée au-dessus du Royaume-Uni à l'activité du stron­
tium 90 mesurée au-dessus du Canada et des Etats-Unis,
en utilisant pour la conversion un rapport de 1,7. Bien
que cette comparaison n'ait pas montré de manière con­
cluante l'absence d'une variation zonale, on n'a pas relevé
de différence systématique28. On a estimé que l'erreur
totale sur la réserve stratosphérique de strontium 90 est
de ± 50 p.lOO à un niveau de probabilité de 90 p.1Q02s.
Le tableau IV donne la réserve globale de strontium 90
pour diverses années jusqu'en janvier 196422•28,84,811.
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courbes représentant la retombée en fonction des préci­
pitations, pourrait exprimer la retombée à sec maximale.
Miyake avance l'argument que la relation entre la re­
tombée et les précipitations cesse d'être linéaire lorsque
la valeur de la retombée diminue et que les précipitations
sont très faibles01 • Il est probable que la quantité du
dépôt à sec et l'activité spécifique du strontium 90 dans
les précipitations varient selon les conditions climatiques
et la concentration du radioélément dans l'air. De nom­
breux facteurs influent sur le dépôt à sec, par exemple
la microturbulence et l'étendue de la couverture végé­
taleo,.

50

ll. - Réserve et dépSt de radioéléments
artificiels

STRONTIUM 90

31. Théoriquement, les estimations concernant la ré­
serve des divers radioéléments devraient reposer sur la
connaissance des quantités injectées dans l'atmosphère.
Ces quantités peuvent être déduites à partir de la puis­
sance des explosions. Des estimations de cette puissance
ont été publiées (tableau III)10, mais les renseignements
que possède le Comité ne permettent pas de dire dans
quelle mesure elles sont dignes de foi. Dans le présent
rapport, comme dans celui de 1962, on calculera les
réserves sur la base de mesures effectives.

Atmosphère

32. Pour estimer la réserve de strontium 90 dans la
stratosphère, on a recueilli par avion un nombre consi­
dérable d'échantillons d'air entre la tropopause et
l'altitude de 21 kmll,14, 71, 12. Entre 21 ~t 30 km, les

MESURES DANS LES PRÉCIPITATIONS ET LE SOL

35. De nombreux renseignements ont été publiés sur
la retombée de strontium 90 et le Comité a reçu des
données abondantes de beaucoup de pays des diverses
parties du monde20,42, 45, 40, 14-104. Par exemple, la figure
10 donne le dépôt mensuel de strontium 90 à New York15.
La figure 11 représente le dépôt cumulatif de strontium
90 en plusieurs lieux d'observation45•59,68, 69, 15, 16. 89, ge.
On trouvera au tableau V la moyenne mensuelle et an­
nuelle de la retombée de strontium 90 dans différentes
régions de l'Union soviétique en 1961, 1962 et 196381•418

•

Les mesures du dépôt obtenues par le réseau de l'Atomic
Energy Authority45 du Royaume-Uni concordent avec
les résultats qui figurent au tableau VI et proviennent
du réseau de stations, plus étendu, de la Commission de
l'énergie atomique des Etats-Unis. La figure 12 indique
la distribution en latitude du dépôt de strontium 90 en
196221.

36. Le dépôt annuel dans chaque bande de 10° de
latitude entre 500 S et 800 N est indiqué au tableau VI
pour 1961, 1962 et 196321,105,816,419. On possède peu de
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Figure6.-Activité du strontium 90 dans l'atmosphère, mai-juillet 1961 (dés. mn1-/l 000 pieds cubes TNP)
[1000 pieds cubes TNP = 35 kg] 28. 2'

données pour les latitudes plus élevées, mais le dépôt
dans ces régions ne contribue pas de façon appréciable
à la dose engagée étant donné qu'eUes ne sont guère
peuplées. On a calculé les valeurs totales en faisant la
moyenne du dépôt annuel enregistré par les stations
situées dans chaque bande de latitudes. Telegadas28.'01 a
comparé les résultats de ces calculs avec ceux que l'on
obtient en multiplant l'activité spécifique du strontium 90
dans la pluie par la pluviosité annuelle moyenne dans la
bande de latitudes correspondante. Il n'a guère trouvé de
différence entre les résultats de ces deux méthodes d'es­
timation.

37. Le dépôt annuel de strontium 90 dans chaque
hémisphère en 1961, 1962 et 1963 est indiqué dans le
tableau VII, ainsi que le dépôt cumulatif jusqu'en dé­
cembre 1963. Ce dernier a été calculé en ajoutant les
dépôts annuels précités aux valeurs cumulatives pour
1960 données dans le rapport de 1962 et en corrigeant
pour tenir compte de la décroissance. En 1963, il s'est
déposé 2,5 MCi de strontium 90 à la surface de la Terre,
ce qui est le plus fort dépôt annuel que J'on ait jamais
enregistré.

38. La figure 3 représente l'intensité de la retombée
de strontium 90 dans chaque hémisphère, ainsi que la
concentration de ce radioélément dans J'air pour les an­
nées 1953_196228.878,879. On observe une nette corréla­
tion entre le dépôt de strontium 90 et sa concentration
dans J'air. L'intensité de la retombée du radioélément
dans J'hémisphère Nord est toujours plus grande que
dans J'hémisphère Sud, quelquefois d'un facteur 10 ; c'est
seulement en 1960 et au début de 1961 que les valeurs
ont eu tendance à s'égaliser dans les deux hémisphères.

39. Dans le passé les estimations du dépôt cumulatif
de strontium 90 se fondaient surtout sur la concentra­
tion mesurée de ce radioélément dans des échantillons
de sol prélevés à une profondeur suffisante pour recueillir
la majeure partie du strontium 90 accumuléG8.10G. Depuis
J'adoption du rapport de 1962, les résultats d'une nou­
velle étude globale concernant le strontium 90, faite en
1963108, sont devenus disponibles. Le dosage du stron­
tium 90 dans des échantillons de sol provenant de 96
points de prélèvement est maintenant achevé108 et le
dépôt cumulatif de strontium 90 en ces différents points
est indiqué sur un planisphère à la figure 13. Le dépôt
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Figure 7.-Activité du strontium 90 dans l'atmosphère, décembre 1962-février 196328,8'

cumulatif dans chaque hémisphère a aussi été estimé
sur la base des données relatives au débit mensuel de la
retombée du radioélément dans les stations du réseau
de mesures des Etats-Unis27,105, 379 ; les valeurs ainsi
obtenues sont représentées à la figure 14 pour les années
1954-1962.

40. Le tableau VIII permet de comparer les estima­
tions du dépôt cumulatif de strontium 90 dans diverses
bandes de latitudes, établi d'après les dosages dans le
sol en 1963, avec des estimations fondées sur les mesures
faites dans les précipitations pour 1961-1963 ainsi que
des données relatives au sol pour 1960. Les deux séries
de valeurs sont assez concordantes, sauf pour les bandes
100-200 N et 20°-30°N, où le nombre des points de pré­
lèvement d'échantillons de sol était très petit. Cela cor­
robore les résultats des dosages du strontium 90 dans
les sols en 1960, lesquels ont montré que dans la bande
de latitudes 200-70oN les estimations du dépôt fondées
sur les données relatives aux précipitations ne différaient
pas de façon significatives de celles que donnaient les
dosages dans les sols. Pour calculer les doses, on a pris
une valeur moyenne de 9,6 MCi.

41. On ne peut indiquer avec précision dans quelle
mesure les résultats fournis par le réseau mondial de
points de prélèvement des sols représentent correcte­
ment le dépôt mondial. Toutefois, une analyse détaillée
des causes possibles d'erreur28 laisse penser que l'incer­
titude à ce sujet doit être petite par rapport à celle qui
résulte de la détermination des autres paramètres. Il peut
y avoir une distorsion systématique dans l'estimation du
dépôt mondial de strontium 90, résultant, en particulier,
de la distribution géographique des points de prélève­
ment. L'inégalité possible entre les taux de retombée
sur les océans et sur les continents peut aussi donner lieu
à une erreur systématique correspondante.

Cours d'eau et lacs

42. Des dosages du. strontium 90 et du césium 137
dans les cours d'eau de plusieurs pays ont été publiés51,
107-109,3S8. Les mesures faites dans les eaux du lac Groset­
vann (Norvège) en 1958 et 1959 ont donné une teneur
en strontium 90 égale à environ 10 p.lOO de la concen­
tration dans les précipitations. Cependant, au début et
à la fin de l'hiver, du fait de la fonte des neiges, la teneur
en strontium 90 des eaux alimentant le lac augmentait
considérablement, ce qui indique qu'à ces époques l'eau
de surface échangeait une proportion moindre de son
strontium 90 avec le sol avant de se déverser dans le
lac. Une observation analogue a été faite des cours d'eau
de l'Union soviétique, où l'activité du strontium 90 était
de 5 à 10 fois plus élevée en période de crue que pendant
la période des basses eaux10S. La valeur moyenne de la
concentration du strontium 90 dans 45 cours d'eau de
la partie européenne de l'Union soviétique a été de 0,5
pCij1 pendant le second semestre de 1961, et de 0,9
pCij1 pendant les trois premiers trimestres de 1962.
Les valeurs moyennes correspondantes dans 37 cours
d'eau de la partie asiatique de l'Union soviétique étaient
respectivement de 0,6 et 0,8 pCij1.

43. Cette étude soviétique et une analyse analogue
effectuée au Japon indiquent qu'environ 5 à 10 p.100 du
strontium 90 récemment déposé est entraîné dans les
cours d'eau, mais le rythme d'élimination du dépôt
cumulatif de ce radioélément est beaucoup plus lent, se
situant entre 0,2 et 1,5 p.l00 par an107,403. On peut en
conclure que la majeure partie du strontium 90 absorbé
par le sol y restera jusqu'à sa désintégration.

Océans

44. Les océans couvrent environ 60 p.lOO de la surface
de l'hémisphère Nord et 85 p.lOO de la surface de

ly
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l'hémisphère Sud. Les prévisions des retombées futures
de strontium 90 sur la terre ferme reposant sur l'estima­
tion de la réserve atmosphérique, toute différence entre
l'intensité des retombées sur la mer et leur intensité sur
les terres pourrait y introduire une erreur corres­
pondante.

45. Certaines mesures de la concentration du stron­
tium 90 faites au cours des cinq dernières années dans
le Pacifique, l'Atlantique et l'océan Indien paraissent
trop élevées pour s'expliquer par les taux de retombée
mesurés au-dessus des continents11o• Bowen et Sugihara
ont constaté en 1957 et 1958 que le strontium 90 était
bien mélangé jusqu'à 100 m de profondeur dans l'océan
Atlantiquelll• Entre 100 et 400 m, la concentration

accusait un fort gradient; elle était appréciable à des
profondeurs supérieures à 1 000 m. Des mesures ul­
térieures semblent confirmer la présence de strontium 90
à ces .;randes profondeurs112, 117. La figure 15 donne
certains profils de l'activité du strontium 90 dans l'océan
Atlantique en 1960 et 1961. Shvedov, utilisant certains
des résultats de Bowen, a estimé que la retombée cumula­
tive de strontium 90 sur l'Atlantique entre 30° et 400 de
latitude nord se situait entre 28 et 42 mCijkm2 en 1957
et 1958, alors que les mesures effectuées au-dessus des
terres conduisaient à une valeur de 10 mCijkm2• 11S• On a
signalé que la concentration du strontium 90 dans les
couches profondes du Pacifique occidental était même
supérieure à celle qui a été mesurée dans l'Atlantique404 •
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46. Toutefois, Rocco et Broeker ont publié des
<:ourbes de l'activité du strontium 90 et du césium 137
dans l'Atlantique et le Pacifique qui donnent des valeurs
très basses à une profondeur de plus de 300 m114• Une
.augmentation considérable de la concentration de ces
radioéléments a été observée à plus de 1 000 m de
profondeur, mais les auteurs ont estimé que les mesures
en question n'étaient pas assez dignes de foi. C'est seule­
ment dans l'océan Antarctique qu'ils ont détecté régu­
lièrement une activité appréciable due à ces radioéléments

2.0

'<'l~

E
S
ï
L

VI
0
.0-

1.0

à de plus grandes profondeurs. Les courbes correspon­
dant à ces dernières observations sont mieux compatibles
avec les schémas de la circulation océanique fondés sur
les dosages du carbone 14115,116. En intégrant les valeurs
de la concentration du strontium 90 jusqu'à une profon­
deur de 1 000 m, on obtient un dépôt de 11 mCijkm2 pour
la mer des Antilles à 18°N de 6 mCijkm2 pour le
Pacifique oriental à OOS et de 10 mCijkm2 pour l'Atlan­
tique à 200 S. Ces valeurs n'excèdent guère la retombée
continentale aux mêmes latitudes. Les auteurs précités

Figure lO.-Dépôt mensuel de strontium 90 sur la ville de New York15
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ont obtenu en outre une valeur moyenne de 1,6 pour le
rapport césium 137/strontium 90 dans les eaux océa­
niques, ce qui concorde avec les mesures relatives à la
retombée et à l'air stratosphérique.

47. La teneur en strontium 90 de l'eau super­
ficielle des océans a fait l'objet de nombreuses
mesuresl13 , 11G, 117-120,411. Pour le Pacifique, les résultats
ont été beaucoup plus uniformes en 1961 qu'en 1958, ce
qui indique un mélange horizontal considérable. Dans
tous les cas, la teneur des eaux superficielles varie beau­
coup moins avec la latitude que celle de l'air et des pré­
cipitations117• Pour le Pacifique occidental entre 1957 et
1959, on a signalé une concentration moyenne de 1,7 pei
de strontium 90 par litre dans les eaux superficielles'l1.

48. On peut obtenir des indications indirectes sur la
différence d'intensité entre les retombées océaniques et
les retombées continentales en comparant le dépôt sur les
îles et sur les continents. Les retombées de strontium 90
mesurées en 1962 dans neuf stations de prélèvement
situées sur de petites îles de l'Atlantique et du Pacifique
ont été comparées avec les mesures prises la même année
dans neuf stations continentales27. Toutes ces stations
sont situées dans la bande de latitudes OO-40oN et font
partie du réseau mondial de mesure du strontium 90
établi par les Etats-Unis. En outre, on a comparé le dépôt
cumulatif dans le sol pour deux séries parallèles de
stations, les unes étant proches de l'océan, les autres con­
tinentales420

• A une même latitude, on ne constate aucune
différence significative entre les stations insulaires et les

pas de
données
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Figure l2.-Dépôt total de strontium 90 en 1962 par bande de
latitudes27
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stations continentales, en dépit du fait que les précipita­
tions moyennes ont été près de trois fois plus élevées sur
les premières que sur les secondes.

49. Il existe d'autres observations contradictoires
concernant une intensité plus grande des retombées
océaniques. Des mesures faites dans la mer Méditerranée
et dans le golfe de Gascogne indiquent un dépôt de
zirconium 95 plus grand sur la mer que sur les terres
adjacentes421• Des résultats analogues ont été obtenus
dans la mer Noire pour la retombée de strontium 90120•

D'autre part, O'Brien, utilisant le carbone 14 comme
traceur pour le strontium 90 stratosphérique, a trouvé
des valeurs concordantes pour la retombée globale de
strontium 90 déterminée au sol au moyen de récipients
collecteurs et pour la retombée quittant la stratosphère40o •

Ainsi, ses chiffres de 1960, 1961 et 1963 n'ont pas besoin
d'être expliqués par un dépôt de strontium 90 plus grand
au-dessus de l'océan qu'aux stations terrestres adja­
centes.

50. Pour résumer, tout un faisceau d'indications
permet de penser que l'intensité de la retombée de
strontium 90 sur les océans est à peu près la même que
sur les continents. D'autre part, de nombreuses mesures
ont permis de relever une concentration appréciable de
strontium 90 en eau profonde et ces résultats ne sont pas
compatibles avec les estimations actuelles du dépôt. Pour
le moment, il est impossible d'expliquer ces contradic­
tions de façon satisfaisante, et l'étude de la question devra
se poursuivre. Aux fins de l'estimation des doses, on con­
sidérera que les retombées sont de même intensité sur les
océans que sur les continents, hypothèse qui ne conduit
pas à sous-estimer les doses.

Profondeur en mètres

Figure IS.-Activité du strontium 90 dans l'eau
de l'océan Atlantique en 1960 et 1961112

CÉSIUM 137

51. Le césium 137 n'a pas été dosé dans les précipita­
tions de manière aussi étendue sur le plan mondial que
le strontium 90, encore que le nombre de stations fournis­
sant maintenant des données à son sujet soit plus grand
qu'avant 1960. Faute d'une couverture mondiale, dans
le rapport de 1962 on a estimé le dépôt mondial de césium
137en appliquant les valeurs moyennes du rapport césium
137/strontium 90 pour les diverses années étudiées aux
chiffres de la retombée mondiale de strontium 90. La
même méthode est emplo:rée ici.

52. La période du strontium 90 et celle du césium 137,
soit 28 et 30 ans respectivement, sont si voisines qu'on
peut tenir pour négligeables ies modifications du rapport
césium 137/strontium 90 dues à la décroissance radio­
active sur une durée de 10 ans ou moins. Le rapport
initial calculé d'après les rendements de fission varie
entre 1,0 et 3,0, suivant les matières fissiles employées
et les énergies neutroniquesl2l• D'autre part, les dosages
du strontium 90 et du césium 137 dans les précipitations
indiquent que le rapport a également pu varier en fonc­
tion de la position géographique45,89. On a utilisé ci­
après un grand nombre de mesures pour obtenir des
estimations valables du rapport moyen césium 137/stron­
tium 90.

53. La figure 16 indique la valeur trimestrielle'
moyenne de ce rapport dans la pluie recueillie entre
janvier 1961 et mai 1963 dans une vingtaine de stations.
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Figure l7.-Activité du krypton 85 dans l'air
de l'hémisphère Nord122, 123, 405

PRODUITS DE FISSION À COURTE PÉRIODE

Strontium 89
56. Depuis six ans environ, le dépôt de strontium 89

a été mesuré dans un grand nombre de stations réparties
dans le monde entier27• Comme la période de ce radio­
élément est de 50 jours, l'intensité de sa retombée est un
assez bon indicateur de la quantité d'éléments à courte
période qui se dépose. La figure 18 montre la valeur
mensuelle moyenne du rapport strontium 89/strontium
90 dans différentes bandes de latitudes, de septembre à
décembre 196127• Même en décembre 1961, ce rapport
était presque le même à toutes les latitudes, ce qui indique
que le mélange le long des méridiens dans l'hémisphère
Nord était relativement rapide.

57. On trouvera dans le tableau XI la valeur de la
retombée totale de strontium 89 dans différentes bandes
de latitudes, de septembre à décembre 1961, ainsi qu'en
1962 et 196327• 124,376. Le dépôt a atteint son maximum
dans la bande 30°-SaoN en 1962; il était environ deux
fois moindre dans les régions tropicales et encore infé­
rieur aux latitudes élevées. La figure 19 représente le
dépôt mensuel de strontium 89 dans différentes régions
de l'hémisphère Nord, ainsi que les valeurs moyennes de
cette retombée dans l'hémisphère Sud75

• On voit que
l'intensité de la retombée de strontium 89 était à peu près
la même dans ces trois régions de l'hémisphère Nord, ce
qui indique que le mélange zonal des débris se faisait bien
et que la majeure partie était d'origine stratosphérique.

58. Le dépôt mensuel de strontium 89 aux latitudes
moyennes de l'hémisphère Nord a atteint un maximum
voisin de 25 mCijkm2 en janvier 1962 et un minimum
d'environ 3 mCijkm2 en août 1962. Sa valeur a augmenté
de nouveau vers la fin de 1962 pour arriver à un maxi­
mum de 20 mCijkm2 en avril 1963. Les mesures ac­
tuelles indiquent que le dépôt de strontium 89 sera pres­
que nul en 1964. L'intensité de sa retombée dans
l'hémisphère Sud, qui apparaît également sur la figure

l'air, à la différence de ceBe d'autres produits de fission,
n'accuse pas de fluctuations saisonnières ni de corrélation
avec les essais122. Comme le krypton 85 est un gaz inerte,
il demeure en quasi-totalité dans l'atmosphère, si bien que
sa teneur dans l'air des deux hémisphères pourrait servir
à étudier les mécanismes d'échange à l'intérieur de la
troposphère. La concentration actuelle du krypton 85
dans l'atmosphère n'est pas suffisante pour exposer les
populations humaines àdes doses significatives.

! , 1 1 JI'

..
..

..

le XI! IV VI' VIII X XII Il IV

1962 1963

Figure 16.-Rapport césium 137/strontium 90 dans l'air
stratosphérique et dans les précipitations

de l'hémisphère Nord faisant partie du réseau britan­
nique45• Cette figure montre aussi la valeur du rapport
mesurée dans l'air stratosphérique au moyen d'échantil­
lons prélevés par ballon au-dessus de San Angelo
(Texas) [Etats-Unis] de janvier 1961 à novembre
196373 • On constate que la valeur de ce rapport a forte­
ment diminué depuis septembre 1961, peut-être pour les
raisons exposées dans les paragraphes qui précèdent. Les
valeurs moyennes du rapport césium 137/strontium 90
avant et après septembre 1961 ont été calculées pour les
stations où l'on disposait de données suffisantes. Le ta­
bleau IX donne ces valeurs moyennes pour les précipita­
tions recueillies à ces stations, pour l'air stratosphérique
au-dessus de San Angelo et pour l'air mesuré dans
l'hémisphère Nord à l'aide d'avions. La diminution du
rapport constatée depuis la reprise des essais est signifi­
cative du point de vue statistique.

54. Pour calculer le dépôt total de césium 137, on a
attribué au rapport césium 137/strontium 90 une valeur
de 1,7 en 1961 et de 1,5 en 1962-1963. On a multiplié par
ces facteurs les valeurs du dépôt de strontium 90 qui
figurent dans les tableaux VII et VIII: les estimations
du dépôt de cé3ium 137 sont indiquées au tableau X.

KRYPTON 85

55. La concentration du krypton 85 dans l'atmosphère
augmente constamment depuis 1954122,123,405 (figure
17) ; en 1962, elle était de 7 pCijm3 dans l'air de l'hé­
misphère Nord. Connaissant le rendement de fission du
krypton 85, on peut conclure qu'une faible partie seule­
ment de cette activité résulte des essais nucléaires. Le
reste a probablement été introduit dans la troposphère
par les installations nucléaires. Cette conclusion est corro­
borée par le fait que la concentration du krypton 85 dans
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19, est restée faible jusqu'en mai 1962, époque à laquelle
elle a augmenté jusqu'à environ 2 mCijkm2 par mois,
pour rester ensuite approximativement à ce même niveau
pendant le reste de l'année. Le tableau XI donne le dépôt
annuel de strontium 89 dans chaque hémisphère en 1961
et 1962. Durant 1962, le dépôt de strontium 89 dans
l'hémisphère Sud n'a atteint qu'un sixième de sa valeur
dans l'hémisphère Nord.

Autres produits de fission à courte période

59. Un certain nom - ce de produits de fission dont la
période varie de 8 jours (iode 131) à 244 jours (cérium
144) se déposent en quantité appréciable sur la surface
terrestre. Le tableau XII indique le dépôt mensuel de
produits de cette nature à Milford Haven et à Chilton
(Royaume-:Uni)45. Quelques-uns d'entre eux, notam­
ment le zirconium 95 et l~ niobium 95, fournissent une
part notable de la dose engagée externe d'irradiation
gamma due aux essais nucléaires. Si l'on s'attache un
peu partout à le doser dans le lait, l'iode 131 n'est mesuré
dans les précipitations que par quelques stations. Ce­
pendant, l'intensité de la retombée de baryum 140 est
un indicateur raisonnablement si'tr du dépôt d'iode 131.
On verra dans le tableau XIII l'activité des produits de
fission à courte période, strontium 89, zirconium 95,
ruthénium 103, ruthénium 106, iode 131, baryum 140, cé­
rium 141 et cérium 144, qui se sont déposés en 196245,15.

Des mesures faites au Royaume-Uni45 ont montré l'im­
portance du dépôt à sec des produits de fission à courte
période. Sauf pour le strontium 89, peu de mesures ont
été signalées concernant le dépôt de produits de fission
à courte période dans l'hémisphère Sud.

CARBONE 14

Réserve

60. Le carbone 14, dont la période est de 5700 ans
environ, a toujours été présent dans l'atmosphère ter­
restre. En effet, il est formé par l'action des neutrons

du rayonnement cosmique sur des atomes d'azote, aussi
bien dans la stratosphère que dans la haute troposphère.
Le carbone 14 est observé dans l'atmosphère presque ex­
clusivement sous la forme de gaz carbonique (C02 )406.

Avant le début des essais nucléaires, l'atmosphère con­
tenait environ 40 X 1027 atomes de carbone 14. Le
tableau XIV montre la répartition normale du carbone
stable et du carbone 14 entre les différents réservoirs
de carbone échangeable avant les utilisations industrielles
et les explosions de bombes atomiques. L'activité spéci­
fique du carbone 14 dans le bois "normal" (formé en
1890) étant de 14,5 dés.fmn par gramme de carbone,
on a utilisé ce chiffre pour calculer la quantité de carbone
14 contenue dans chaque réservoir125. On estime d'autre
part que l'activité du carbone 14 dans les profondeurs
océaniques et dans l'humus est égale à 84 p.lOO de celle
du bois "normal"115. On peut calculer le taux de forma­
tion naturelle en divisant la réserve (2 170 X 1027 atomes,
tableau XIV) par la vie moyenne du carbone 14 (8300
ans). On. obtient un taux de formation de 2,6 X 1028

atomes par an, soit 1,6 atome par centimètre carré et par
seconde.

61. LaI et Peters ont estimé le taux de formation à
1,6 atome par centimètre carré et par seconde en partant
de la réserve de carbone 14 (compte tenu de la nouvelle
valeur de la période de ce radioélément) et à 1,8 atome
par centimètre carré et par seconde en fondant le calcul
sur des données relatives au rayonnement cosmique15,189.

Selon une autre estimation fondée sur les données rela­
tives au rayonnement cosmique, le taux de formation
serait de 2,5 -+- 0,5 atomes de carbone 14 par centimètre
carré et par seconde422. Pour l'évaluation du risque, on
utilisera ici le chiffre le plus faible, c'est-à-dire 1,6 atome,
car il ne donnera pas lieu à une sous-estimation de la
dose engagée. Ce taux de formation est d't~nviron 25
p.l00 plus bas que celui qui a été retenu dans le rapport
de 1962, et doit conduire à augmenter d'autant l'évalua­
tion de la dose engagée résultant du carbone 14 formé
lors des essais.
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Figure 19.-Dépôt mensuel moyen de strontium 897~, 89
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62, Depuis 1954, les essais nucléaires ont produit de
grandes quantités de carbone 14. Les neutrons libérés
dans l'atmosphère par ces explosions réagissent avec
l'azote atmosphérique pour donner du carbone 14. Dans
les explosions souterraines, par contre, la formation de
carbone 14 est pratiquement nulle; pour les explosions
en surface ou à proximité de la surface, on peut ad­
mettre que la production est moitié moins grande que
dans l'atmosphère. Lorsqu'une explosion a lieu à très
haute altitude, une partie des neutrons libérés s'échappe
dans l'espace, réduisant d'autant la production de car­
bone 14.

63. L'activité du carbone 14 dans la stratosphère a
fait l'objet de très nombreux dosages dans les deux
hémisphères, soit par avion, soit par ballon2s,84, 127. A
partir de ces mesures, on a évalué la réserve stratos­
phérique de carbone 14 de la même manière que celle
de strontium 90. On trouvera dans le tableau XV les
chiffres ainsi obtenus pour différentes époques entre
juillet 1957 et juillet 1963, ainsi que la répartition esti­
mative du carbone 14 artificiel dans d'autres réser­
voirss4, 426.

64. La figure 20 indique le pourcentage dont l'ac­
tivité du carbone 14 dans la troposphère dépasse la

valeur qu'elle avait avant les essais, sur la base de
mesures faites dans un certain nombre de laboratoires
de différentes parties du monde71, 128-1S7, 141. Il ressort
de cette figure que la teneur en carbone 14 du gaz car­
bonique de l'atmosphère a commencé à dépasser sa
valeur normale de façon appréciable en 1956. De 1956
à 1958, l'accroissement a été presque linéaire jusqu'à
un maximum atteint en 1959. En 1960 et 1961, l'ac­
tivité du carbone 14 est demeurée assez constante dans
la troposphère, s'établissant à 22 p.100 environ au-dessus
de la normale.

65. De 1959 à 1961, l'activité du carbone 14 dans la
troposphère a accusé de petites fluctuations annuelles141.
Celles-ci ont été particulièrement perceptibles dans
l'hémisphère Nord; elles résuJt<\ient probablement du
fait que la majeure partie du carbone 14 artificiel est
passée de la stratosphère dans la troposphère au cours
du printemps, provoquant une recrudescence d'activité
dans l'hémisphère Nord, alors que le passage ultérieur
d'une partie de cette activité dans la troposphère de
l'hémisphère Sud a donné lieu à un abaissement de
l'activité dans l'hémisphère Nord pendant l'automne
et l'hiver. Cette explication est corroborée par le fait
que les fluctuations observées présentent un décalage
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d'environ si~ mois d'un hémisphère à l'autre. On re­
marq.uera aussi qu'en 1959, 1960 et 1961 le maximum
d'actlvité du carbone 14 dans l'hémisphère Nord s'est
produit approximativement trois mois plus tard que le
maximum d'intensité de la retombée du strontium 90,
comme le montre la figure 3. La raison probable en est
que le carbone 14 s'élimine si lentement de la troposphère
que la concentration mO~'enne dans cette couche tend à
être proportionnelle à la quantité totale de carbone 14 qui
descend de la stratosphère.

66. Entre 1955 et 1959, l'activité du carbone 14 dans
la troposphère de l'hémisphère Sud a été d'environ 4p.100
inférieure à ce qu'elle était dans l'hémisphère Nord
(figure 20), probablement parce que des quantités
plus grandes de carbone 14 artificiel ont été injectées
dans la stratosphère de l'hémisphère Nord. Toutefois,
la différence entre l'activité dans les deux hémisphères
a diminué en 1960-1961 (écart de 2 p.l00 environ). On a
estimé que dans l'hémisphère Sud les échanges de gaz
carbonique avec les océans sont deu~ fois plus intenses
que dans l'hémisphère Nord, ce qui explique probable­
ment l'écart qui subsiste entre les concentrations dans
les deu~ hémisphères13S

•

Circulation du carbone 14

67. Le carbone 14 contenu dans l'atmosphère
s'échange en l'espace d'un certain nombre d'années avec
le carbone présent dans les couches superficielles des
océans sous la forme de bicarbonate dissous, et avec le
carbone d~ la biosphère. Il s'échange ensuite plus lente­
ment avec le carbone dissous sous forme de bicarbonate
dans les eaux profondes des océans. Ce dernier réservoir
est de loin le plus vaste, comme le montre le tableau XIV,

80

70

et c'est là que la plus grande partie du carbone 14 se
désintègre.

68. Les dosa~es du carbone 14 effectués dans la
troposphère boreale de 1959 à 1961 ont fait apparaître
une nette variation selon la latitudeH1• On a utilisé cette
variation, ainsi que les fluctuations annuelles, pour
estimer le transport du carbone 14 le long des méridiens
sur la base d'un modèle de diffusion linéaireH1• En
prenant le taux de diffusion ainsi obtenu et en admettant
un modèle à deu~ compartiments pour le mélange entre
troposphère Nord et troposphère Sud, on est arrivé à
lm temps d'échange entre hémisphère inférieur à un an.
Cet ordre de grandeur est confirmé par la baisse rapide
de l'activité dans l'hémisphère Nord vers la fin de 1959.

Activité future du carbo1/e 14

69. On a évalué l'activité future du carbone 14
artificiel dans l'atmosphère sur la base d'un modèle à
quatre compartiments représentant les échanges de ce
radioélément entre les différents réservoirs de carbone.
Ce modèle est représenté à la figure 21. De nombreux
modèles de ce genre ont été proposés par divers auteurs,
mais, lorsqu'il s'agit de prévoir l'activité future dans
l'atmosphère, il n'y a guère d'avantage à utiliser plus de
quatre compartimentsl2O, HO. D'autre part, un modèle à
quatre compartiments permet d'obtenir, pour les quel­
ques premières dizaines d'années suivant l'injection, des
prévisions plus justes qu'un modèle à deux comparti­
ments, comme celui qui avait été utilisé dans le rapport
de 1962. Dans le modèle actuel, on a mis le carbone de
la biosphère ensemble avec celui du réservoir atmos­
phérique et le carbone de l'humus avec celui des eaux
profondes de l'océan, ce qui parait légitime puisque les

\
30

60
Cl

Ô
E
L-
0
c

.!! 50
Cl

"0
~
c
Cl

40...
c
u

"0...
u
l(

IJ,I
30

20

10

10

1956' 1957 1958 1959' 1960 1961 1962 1963

~nnb

Figure ZO.-Réserve troposphérique de carbone 14 artificiel71, 128-137,141

28



Stra'o,phtr.

NI-O,IS

klU 1 , kl2

Tropo,phar.

N2 -1,5

k32 l'
, k23

Surfo•• du adon,

~
N3 -1,5

k~
~

Il k34

Profond,urs ""'onlqu••

N4 ·60

Nr =çopo.U6 du r6s.rvalr d••orhan. r

Figllre 21.-Modèle à quatre compartiments des échanges de
carbone 14

échanges atmosphère-biosphère sont assez rapides et les
échanges atmosphère-humus très lents140. Le mouvement
du carbone 14 entre ces réservoirs peut être représenté
par la série d'équations:

Nr (d~r + Mr) = kr-l, r (A r- l - Ar)

- kr, r+l (Ar - Ar+l)
pour r = l, 2, 3, 4,

Ar = concentration du carbone 14 dans le réser-
voir r,

kr, r+l = coefficient de transfert du carbone 14 entre
les :éservoirs r et r + 1, avec kOl = k45

= 0,
N r = capacité en carbone du r ème réservoir,
X = constante de désintégration du carbone 14

= 0,00012 an-l •

70. On admet que les effets de fractionnement entre
réservoirs sont faibles et peuvent être négligés dans les
prévisions de l'activité future. Les équations ci-dessus
ont été résolues pour la concentration troposphérique A2,

pour une injection initiale de C X 1027 atomes de carbone
14 dans la stratosphère à l'instant zéro. La méthode est
essentiellement la même que celle qu'ont employée
Plesset et Latter140. Si l'on prend pour base les données
du tableau XIV, les capacités des réservoirs de carbone
14 sont, en unités de capacité atmosphérique, de 0,15, de
l,S, de 1,5 et de 60 pour NI, N2, Na et N4 respectivement.
On admet que le temps de séjour moyen du carbone 14
dans la stratosphère est de 2,0 ans. Les coefficients de
transfert, calculés à l'aide des équations de l'état station­
naire établies par Plesset et Latter140, sont: k12 = 0,075,
k23 = 0,27 et k34 = 0,082, en unités atmosphériques par
an. La solution donnant l'excédent de carbone 14 dans la
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troposphère (en pourcentage au-dessus de la normale)
après t années est:

A2 = 0,S3e [0,047e-o,000121 + 1,15e-o·02G1
+ 1,34e-o,35/ - 2,54e-o,591]

71. Le tableaù XV donne l'évaluation des réserves de
carbone 14 imputable aux bombes dans différents réser­
voirs de carbone pour les années 1957-1963. L'augmenta­
tion attribuable aux essais effectués en 1961 et 1962 est
dans la proportion de 1 à 3 environ. Si l'on admet que,
sur un excédent estimatif total de 65 X 1021 atomes de
carbone 14, 25 X 1021 atomes ont été injectés dans la
stratosphère en 1958 et 40 X 1021 atomes en 1962, l'acti­
vité future A2 du carbone 14 dans la troposphère, tannées
après 1964 est donnée par la formule
A 2 = [2,5e-0.000121 + 64e-o.02GI + 26e-0,351 - 26e-o,591]

p.lOO au-dessus de la normale. Cette équation permet de
prévoir un excédent maximal d'activité du carbone 14
d'environ 70 p.lOO en 1964 ou 1965; l'activité retombera
ensuite à environ 60 p.100 en 7 à 8 ans. Entre 1970 et
2040, elle diminuera progressivement jusqu'à 3 p.100
environ et restera inférieure à ce niveau tant que durera
la décroissance radioactive du carbone 14 excédentaire.

AUTRES RADIOÉLÉMENTS ARTIFICIELS

72. Le tritium (période de 12,5 ans) n'est pas un
produit de fission, mais les essais d'armes thermonu­
cléaires en ont in~roduit de grandes quantités dans
l'atmosphère. En 1952 et 1953, avant la contamination
massive par les essais, la concentration normale du
tritium dans l'eau de pluie se situait entre 1 et 10 unités
tritiumo. 153. Ce tritium "naturel" est produit par l'action
des rayons cosmiques sur l'atmosphère terrestre. Depuis
le début des essais thermonucléaires, la tenerLir en tritium
de l'eau de pluie a fortement augmenté146-156.424. Elle
est représentée dans la figure 22 pour le Canada, la
France et la Suède entre 1953 et 1963143-146,153,156.384.
424,425. Au milieu de 1963, on a enregistré au Canada des
activités maximales atteignant 10000 unités tritium148•

La concentration moyenne dàI1s les eaux du Pacifique en
1960 et 1961 était de 8 unités tritium150. Dans l'hémis­
phère Sud, l'activité dans l'eau de pluie était beaucoup
plus faible que dans l'hémisphère Nord, puisqu'elle se
situait entre 5 et 20 unités tritium en 1958 et 1960152•

73. Le béryllium 7, dont la période est de 54 jours, se
forme naturellement dans l'atmosphère, principalement
par l'action des protons du rayonnement cosmique SUl"

l'oxygène et sur l'argon; il se peut aussi qu'il s'en forme
dans les explosions nucléaires. On l'a employé comme
traceur naturel pour étudier les mouvements de l'air dans
la stratosphère. Les dosages du strontium 90 et du
béryllium 7 dans la pluie qui ont été faits à Rijswijk en
1961 et 1962157, ainsi que dans l'air et dans la pluie en
d'autres endroits, ont fait apparaître des maximums très
nets au printemps de chaque année158-161. Dans le cas du
béryllium 7 ces maximums étaient du même ordre de
grandeur pour les deux années, tandis que le strontium
90 avait une activité beaucoup plus élevée en 1962, ce qui
indique que la majeure partie du béryllium 7 déposé en
1961 et 1962 était d'origine naturelle. Le béryllium 7 a
fait l'objet de dosages assez nombreux dans la stratos­
phère, et les mesures faites entre juin 1960 et mai 1961
montrent que le rapport moyen béryllium 7/strontium 90
dans la basse stratosphère était de 1584,157. Sur la base
de cette valeur, on calcule que l'intensité de la retombée
de béryllium 7 d'origine stratosphérique à Rijswijk était

C Une unité tritium correspond à un rapport TIR = l(}-18.
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de 12 mCi/km2 par an, alors que pour le béryllium 7
d'origine troposphérique elle était de 28 mCi/km2par an.

74. Des dosages du béryllium 7 et du strontium 89
dans l'air stratosphérique au-dessus des Pays-Bas en
1962 donnent à penser que du béryllium 7 a été produit
par les essais nucléaires effectués vers la fin de 196p58.
L'activité du béryllium 7 au-dessus de 5 pCi/kg d'air
augmente proportionnellement à la concentration du
strontium 89 i la proportion moyenne de l'excédent de
béryllium 7 par rapport au strontium 89 est de 0,04. La
figure 23 représente l'activité du béryllium mesurée dans
des échantillons d'air stratosphérique recueillis par avion
au-dessus des Etats-Unis34. On voit qu'il y a eu une
augmentation des concentrations dans l'hémisphère
Nord, où, de septembre 1961 à décembre 1962, on a
souvent constaté un excès marqué par rapport aux con­
centrations d'équilibre attendues. Ces faits tendent
également à indiquer que les essais de 1961 et 1962 ont
donné lieu à la production artificielle de béryllium 7. On
a avancé l'idée que diverses réactions nucléaires dans
lesquelles intervient le lithium 6 conduisent à la forma­
tion de béryllium 7158. En multipliant le rapport béryl­
lium 7/strontium 89 donné ci-dessus, soit 0,04, par les
valeurs du dépôt de strontium 89 figurant au tableau XI,
on arrive à environ 1 MCi de béryllium 7 d'origine
artificielle (bombes atomiques) déposé dans l'hémis­
phère Nord en 1962. Cela équivaut à un dépôt moyen de
4 mCi/km2 dans l'hémisphère Nord.

75. On a dosé dans l'atmosphère et dans les précipita-
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tious divers autres nucléides qui avaient été soit ajoutés
de propos délibéré aux engins nucléaires soit produit~

par activation neutronique durant l'explosion23,1s,H2.
Du tungstène 181, du tungstène 185 et du rhodium 102
(période: 145 jours, 74 jours et 210 jours respective­
ment) ont été injectés dans la stratosphère équatoriale
au cours d'essais effectués en 1958. De même, du cad­
mium 109 et du cadmium 113 (période: 1,6 an et 14 ans
respectivement) ont été injectés en 1962. Ces radio­
éléments ont été dosés dans l'air et dans les précipita­
tions, et l'étude de leur mouvement a joué un rôle im­
portant dans la détermination de la circulation de l'air
stratosphérique14,23,13., 142. Toutefois, leur participation
à l'irradiation humaine est insignifiante.

76. Au cours des essais effectués en 1961 et 1962, des
quantités considérables de manganèse 54 (310 jours),
de fer 55 (980 jours), d'antimoine 124 (60 jours),
d'yttrium 88 (104 jours) et de cobalt 58 (72 jours) ont
été injectées dans la stratosphère. La figure 24 représente
l'activité de ces radioéléments dans la stratosphère en
1962, comparée à celle du strontium 90 et celle du cérium
14413. Entre juillet 1962 et juin 1963, il s'est déposé 128
mCi/km2 de fer 55 à Westwood (New Jersey) [Etats­
Unis] 142. Rien n'indique actuellement que les doses
provenant de ces radioéléments puissent être significa­
tives.

77. D'après certaines observations, les explosions
nucléaires ont ajouté du sodium 2236 et peut-être du
plomb 21034,411 à la quantité naturelle de ces isotopes
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Figure 23.-Activité du béryllium 7 dans l'atmosphère34

existant dans l'atmosphère, spécialement en 1961 et
1962. Divers isotopes du plutonium provenant d'essais
nucléaires ont été observés dans l'atmosphère et dans la
retombée45,401,415,418,423. De plus, la combustion possible
d'une source isotopique d'énergie nucléaire dans la
stratosphère pour un satellite spatial en avril 1964 a pu
augmenter la charge de plutonium 238 dans l'atmo­
sphèrë13

,414. Toutefois, il n'y a pas lieu de croire que ces
nucléides radioactifs contribuent de manière significative
à la dose chez l'homme.

m. - Contamination des aliments
et des tissus humains

STRONTIUM 90 ET STRONTIUM 89
78. La teneur des aliments en strontium 90 s'est accrue

depuis la reprise des essais nucléaires en 1961. La con­
centration du strontium 90 dans le lait a augmenté en
1962 dans l'hémisphère Nord, les valeurs annuelles
moyennes étant généralement doubles de celles de 1961.
L'augmentation s'est poursuivie en 1963 et les données
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Unis et en Ettrope, malgré la composition très différente
106 du régime alimentaire typiquelTll,

r----:;:.----T----ii=---...:;
83, L"\ relation entre l'intensité de la retombée et le

20 dépôt cumulatif de strontium 90, d'une part, et la con"
centration dans le lait, d'autre part, a été discutée
réccmmenttT3• lN et a été e.,primée par l'équation:

C = PdFd + PrFr
où:

C est la valeur annuelle moyenne du rapport stron"
tium 90/calcium dans le lait;

Fd est le dépôt cumulatif total de strontium 90 dans
le sol (mCi/km2);

Fr est l'intensité annuelle de la retombée de stron­
tium 90 (mCi/km2) pour une année donnée;

Pel et Pr sont des coefficients de proportionnalité cor"
respondants, appelés aussi "coefficient relatif au
sol" et "coefficient relatif à l'intensité",

Les valeurs des coefficients relatifs au sol calculées pour
l'Angleterre ct le pays de GallestT3, ainsi que pour les
régions de New York et de San FranciscolN, sont en
général inférieures à 0,3, chiffre admis pour l'ensemble
du globe dans le rapport de 1962. D'autre part, on a
montré que les valeurs du coefficient relatif au sol, aussi
bien que du coefficient relatif à l'intensité, peuvent varier
considérablement selon les conditions météorologiques
et agricoles 10cales1T5

•
11G

• Comme le coefficient relatif au
sol adopté dans le rapport de 1962 ne conduit pas à
sous-estimer la dose d'exposition, il ne semble pas qu'il
y ait lieu de le modifier.

84. Cependant, les valeurs sont variables, même à
l'intérieur d'un pays donné. Ainsi, la valeur annuelle
moyenne du rapport strontium 90/calcium dans le lait
mesurée dans différentes régions des Etats"Unis s'écarte
considérablement de la moyenne des résultats obtenus par
l'ensemble des stationsm •163. La plus haute et la plus
basse des moyennes annuelles régionales pour 1963
s'écartaient respectivement d'un facteur 2 et d'un facteur
6 de la moyenne arithmétique du réseau164. En Nouvelle­
Zélande, les moyennes annuelles pour 1962 des sta­
tions locales différaient d'un facteur 6205. Les valeurs
moyennes pour l'ensemble de l'alimentation fournies par
l'étude relative à trois villes165 présentent systématique­
ment une différence du simple au double entre New York
et San Francisco. On a trouvé une variation de même
ordre pour le rapport moyen strontium 90/calcium
entre différentes régions de l'Autriche16!!, et une
variation moindre au Danemark07.167 et au Royaume­
Uni168,:l60,280. Les renseignements que l'on possède sur
la variation géographique du rapport strontium 90/cal­
cium dans l'alimentatiqn totale de la population japonaise
donnent des valeurs systématiquement supérieures à la
moyenne dans les parties ouest et nord du pays170.

85. Il faut toutefois mentionner que l'intervalle de
variation observé entre régions comprenant une fraction
appréciable de la population d'un pays n'englobe pas
nécessairement les valeurs considérablement supérieures
du rapport strontium 90/calcium observé dans le lait et
dans d'autres aliments d'origine locale en certains points
caractérisés par une pluviosité particulièrement élevée et
par des conditions agricoles particulières. De telles zones
ont été étudiées au Royaume-Uni168.169,28o. On a cons­
taté que dans ces zones la concentration du strontium 90
dans le lait pouvait différer d'un facteur 8 de la moyenne
nationale. Ces zones ne dépassent généralement pas les
limites d'une exploitation agricole donnée, et ne sont pas
représentatives de l'ensemble de la région; il est donc
très improbable qu'une partie notable de la population
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Figure 24.-Profils verticaux de l'activité du strontium 90 et du
cérium 144 (à la date du prélèvement) et de l'activité du
cobalt 57, du fer 55. du manganèse 54 et de l'antimoine 124
(ramenée au 15 octobre 1961)13

actuellement disponibles montrent que la moyenne
annuelle en 1963, a été deux fois plus forte qu'en 1962
(tableau XVI). Dans l'hémisphère Sud, l'augmentation
de la teneur du lait en strontium 90 en 1962 et 1963 a
été beaucoup moins forte, comme l'indiquent les mesures
effectuées en Argentine, en Australie et cn Nouvelle­
Zélande.

79. Les données disponibles concernant la contamina­
tion du lait par le strontium 89 sont présentées au tableau
XVII. Pendant les périodes d'essais, la teneur du lait
en strontium 89 dans l'hémisphère Nord a été élevée.
Elle a diminué fortement en 1963, ce qui s'explique par
la courte période du radioélément.

80. Le rapport strontium 90/calcium dans l'ensemble
de l'alimentation des pays de la zone tempérée de
l'hémisphère Nord a augmenté de la même manière que
pour le lait, les valeurs moyennes pour 1962 dépassant
de 70 à 100 p. 100 celles de 1961 (tableau XVIII). Les
données disponibles pour 1963 (Danemark, Etats-Unis,
Royaume-Uni) montrent qu'il y a eu encore un double­
ment par rapport aux valeurs connues pour 1962.

81. On n'a que peu de renseignements sur l'alimenta­
tion dans les régions autres que l'Amérique du Nord et
l'Europe. Le rapport strontium 90/calcium dans le
régime alimentaire total de la population de la Républi"
que arabe unie en 1961 et 1962 était voisin des valeurs
les plus basses relevées dans la zone tempérée de l'hémi­
sphère Nord (Europe, Etats-Unis). Toutefois, en 1963,
les concentrations n'ont augmenté que légèrement dans
la République arabe unie et sont restées en moyenne au
voisinage de la moitié de la plupart des valeurs signalées
pour la ::one tempérée de l'hémisphère Nord. En
Australie et en Argentine, les valeurs ont été bien plus
basses et on a noté seulement une légère augmentation
pour la période 1961-1963 (tableaux XVI et XVIII).

82. Le rapport moyen strontium 90/calcium dans
l'alimentation de la population japonaise (tableau
XVIII) est très voisin des valeurs publiées aux Etats-
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soit exposée à une contamination alimentaire a~'ant une
telle originelU• On observe des situations assez analogues
dans un certain nombre de régions à climat frais de la
zone tempérée de l'hémisphère Nord, pal' exemple aux
îles FéroeoT• 1TO et en Finlande septentrionale1TS

•

86. Selon les résultats d'études faites tant en Australie
qu'en Nouvelle-Zélande, la valeur du rapport strontium
90/calcium dans le lait, relativement aIl dépôt, est plus
élevée dans ces pays qu'en Europe ou en Amérique du
Nord. A la différence de ce qui est le cas dans la plupart
des régions d'Europe et d'Amérique du Nord, les
pâturages fournissent tout au Ion&, de l'année la majeure
partie de l'alimcntation du bétml en Australie et en
Nouvelle-Zélande, et c'est là probablement l'une des
raisons pour lesquelles le rapport strontium 90/calcium
dans le lait y est relativemcnt élevé.

87. Bicn que l'on dispose actuellement de peu de
renseignements sur la question, il faut 1elever que dans
certaines régions l'eau de boisson peut apporter une con­
tribution appréciable à l'absorption de strontium 90.
D'après des observations faites au Japon en 1962m , les
dosages mensuels du strontium 90 dans l'eau de pluie
utilisée comme boisson en douze endroits 01!t donné une
concentration moyenne de 4,4 pCi/1, alors que l'on a
observé une valeur moyenne de 0,2 pCV1 dans l'eau des
services municipaux recueillie en vingt-cinq endroits. On
a estimé qu'il en résultait un accroissement d'environ
40 p. 100 du rapport strontium 90/calcium dans
l'alimentation.

88. On a peu de renseignements sur la valcur du
rapport strontium 90/calcium dans l'alimentation des
enfants en bas âgc. Il ressort de dosages directs du
strontium 90 et du calcium dans des aliments préparés
pour bébés aux Etats-Unis que cette valeur est en général
dans ce pays la même que pour le régime alimentaire
moyen des adultesl81• Une enquête alimentaire limitée
aux enfants et aux adolescents a été effectuée aux Etats­
Unis182, 366 i les valeurs du rapport strontium 90/calcium
obtenues à cette occasion se situent dans le même
intervalle que les chiffres obtenus dans ce pays par les
enquêtes sur l'alimentation des adultes.

89. En Argentine, le rapport moyen strontium 90/
calcium dans les aliments préparés pour bébés était
presque le même que dans le lait en 1961-1963266. Selon
des estimations indirectes, qui tiennent compte du rôle
plus important du lait en tant que source de calcium et de
strontium 90 pour les enfants168.160,183, il est peu proba­
ble que le rapport strontium 90/calcium dans l'alimen­
tation moyenne des enfants en bas âge et des jeunes
enfants dépasse la valeur calculée pour les adultes. Il
faut toutefois souligner que, si l'on dispose de renseigne­
ments abondants pour les régions où l'absorption de
calcium est relativement élevée et où le lait joue un rôle
important dans l'alimentation, on en a peu pour les pays
où le régime alimentaire est différent.

90. Dans le rapport de 1962, on s'est servi du quotient
strontium 90/calcium (alimentation totale)

strontium 90/calcium (lait)
pour calculer la valeur du rapport strontium 90/calcium
dans l'ensemble du régime alimentaire à partir de la
valeur relative au lait dans le cas des régions ott les
renseignements disponibles étaient insuffisants pour per­
mettre une estimation directe de l'ingestion par l'inter­
médiaire des aliments. Cette méthode n'est pas utilisée
dans le présent rapport, mais il est intéressant de relever
que les valeurs de ce quotient en 1960-1963 (tableau
XIX) ne diffèrent pas beaucoup de celles qui figurent
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dans le rapport de 1962. Toutefois, quelques observa­
tions sons nécessaires:

a) Au Japon, où le régime alimentaire contient très
peu de lmt, la valeur du quotient était de 2 en 1962,
c'est-à-dire quelq\.te peu inférieure à celle qui a été in­
diquée pour 1960 dans le rapport de 1962.

b) En Pologne, où la ration moyenne de calcium est
élevée et où les céréales, le pain complet et les pommes
de terre fournissant une proportion assez grande du cal­
cium et du strontium 90 que contient le régime alimen­
taire moyen183.18", le quotient est plus élevé que dans les
pays où le lait est la principale source de calcium. La situ­
ation peut être la même dans une grande partie de l'est
et du sud-est de l'Europe.

91. Dans le rapport de 1962, on a conclu que le rapport
strontium 90/calcium dans les os était en gï:-anùe partie
déterminé par le rapport strontium 90/calcium dans le
régime alimentaire et que, si l'on prend la moyenne pour
une période de plusieurs années, le rapport dans les tissus
osseux est égal au quart environ de sa valeur dans
l'alimentation d'où proviennent les minéraux du tissu
osseux (c'est-à-dire que le RO est O,25d

). Des recherches
récentes, venant encore à l'appui de cette conclusion, ont
beaucoup ajouté à notre compréhension de la manière
dont le métabolisme des deux éléments change avec l'âge.

92. Adultes.-La valeur 0,25 pour les adultes semble
être raisonnablement acceptable, bien que des valeurs
un peu plus faibles aient été signalées 180,193. On obtient
la concordance la meilleure entre les valeurs calculées et
observées de la concentration du strontium 90 dans le
squ~lette de l'adulte en admettant que 2,0-3,5 p.100 du
calcmm des os sont remplacés chaque année par celui qui
provient d~s al~me1'l;ts201,202. En supposant, pour simpli­
fier, une sltuatlOn a un seul compartiment, le taux de
reI?plac:ment dans les os longs (par exemple, fémur)
dOlt se sttuer entre 1,2 et 4,0 p.lOO par an187,138, 103, très
probablement vers la limite inférieure de cet intervalle.
Da?s l~s os. sp~ngieux (corps des ~ertèbres), plusieurs
estimations mdependantes ont fournl des valeurs voisines
de 8-9 p.100 par an187' 188, 103,210. L'accord est bon entre
l'ingestion par l'alimentation et les concentrations dans
les os lorsqu'on les interprète selon un modèle à fonction
de puissances en se servant des paramètres obtenus à la
suite d'études cinétiques expérimentales sur l'homme en
utilisant le strontium 85 comme traceur262,203.

93. Enfants en bas âge.-Les indications antérieures
selon lesquelles la discrimination entre le strontium et le
calcium est faible chez les très jeunes enfants ont été
confirmées par des études récentes au cours desquelles
le rapport du strontium stable au calcium ou celui du
strontium 90 au calcium ont été mesurés dans l'alimenta­
tion et dans les OS103, 10". Des recherches détaillées faites
en Argentine en employant les deux méthodes ont in­
diqué .qu'à l'âge de deux à trois mois le rapport du
strontium au calcium dans le tissu osseux était environ
0,8 de celui dans les aliments, la valeur décroissant à
moins de la moitié de ce chiffre à l'âge de neuf à dix mois
et à environ 0,25 dans la deuxième année265.

94. Dans les premières semaines de la vie, la faible
discrimination entre le strontium 90 et le calcium dans
le passage des aliments au tissu osseux est en partie
compensée par la faible valeur du rapport strontium

d Rapport observé échantillon/précurseur
= Sr/Ca de l'échantillon264

Sr/Ca du précurseur
Ce rapport peut être utilisé lorsque l'échantillon (os ou corps
entier) est en état d'équilibre métabolique avec le précurseur
(aliments).



9O/ca1chtm chez le fœtus en raison de la discrimination
qui s'opère à la barrière placentaire. De plus, lorsque les
enfants sont nourris au sein, le rapport strontium
9O/calcium dans leur nourriture est sensiblement in­
férieur au rapport dans l'alimentation des groupes d'âge
supérieur.

95. Le taux de renouvellement des minéraux dans les
os jeunes est un des principaux facteurs dont dépend
la dose d'irradiation reçue du fait du strontium 90 déposé
dans les os au cours des premiers mois de la vie. La
meilleure concordance entre la valeur du rapport stron­
tium 90/calcium observé dans le tissu osseux des enfants
en bas âge et des jeunes enfants et les valeurs estimées
d'après la teneur des aliments en donnant diverses va­
leurs aux paramètres pertinents (RO et taux de renou­
vellement annuel des minéraux du tissu osseux) s'obtient
en attribuant une valeur de 50 p.lOO environ au taux de
renouvellement annuel des minéraux contenus dans les
os pour les enfants de 0-1 an200• Cependant, ce pourcen­
tage n'est pas certain, et la vraie valeur pourrait se situer
entre 30 et 70 p.100. Bryant et Loutit ont admis qu'il se
produit un renouvellement presque complet des minéraux
du tissu osseux dans la premïère et la deuxième année
de la vie1Sf.191.

96. Ce taux de renouvellement élevé assure rapide­
ment un équilibre entre les minéraux du squelette et
ceux de l'alimentation, et conduit donc à une distribution
relativement uniforme du strontium 90 dans l'ensemble
du squelette. Cela signifie aussi que le strontium 90
absorbé durant les premiers mois de la vie, pendant les­
quels la discrimination est faible, n'a guère d'incidence
sur la quantité totale de strontium 90 que contient l'orga­
nisme pendant la deuxième année d'existence, le méca­
nisme de discrimination entre le strontium 90 et le cal­
cium fonctionnant alors de la même manière que chez
l'adulte.

97. On a récemment étudié au Royaume-Uni l'effet
résultant de cette discrimination variable sur l'exposition
au strontium 90 des enfants en bas âge, et on a trouvé
que la valeur moyenne du rapport strontium 90/calcium
dans les os durant la première année de la vie était égale
à 0,25-0,3 de celle observée dans le lait199. Comme le
rapport strontium 90/calcium dans le lait au Royaume­
Uni est voisin de celui qui existe dans un régime alimen­
taire varié et que le Rü pour les adultes est de 0,25
environ, ces résultats montrent qu'il n'est pas nécessaire
de tenir compte de la discrimination moins grande entre
le strontium 90 et le calcium au cours des quelques
premiers mois de l'existence lorsqu'on évalue la dose
d'irradiation imputable au strontium 90 sur des périodes
égales ou supérieures à un an. Cette conclusion est cor­
roborée en outre par le fait que la valeur moyenne du
quotient entre le rapport strontium 90/calcium dans le
tissu osseux d'enfants en bas âge et ce rapport dans le
lait était dans certains pays égale à 0,25 en 1962, comme
le montre le tableau XXI.

98. On a observé qu'outre la teneur en calcium
d'autres composants du régime alimentaire peuvent in­
fluencer la discrimination entre le strontium et le cal­
cium192,196. Toutefois, la relation assez constante qui
existe dans les différents pays entre la teneur de l'alimen­
tation et celle du tissu osseux, comme on l'a montré dans
le rapport de 1962, permet de supposer qu'en pratique un
effet de ce genre est faible.

99. Les renseignements relatifs au rapport strontium
90/calcium dans les os humains en 1961, 1962 et 1963
sont récapitulés dans le tableau XX. La plupart des
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données proviennent d'Europe, d'Amérique du Nord
et d'Australie. On n'en possède pas pour l'Afrique et
l'Amérique centrale et on en a obtenu très peu pour
l'Amérique du Sud et l'Asie.

100. En raison de la forte influence de l'âge dans le
groupe d'âges 0-4 ans et de la proportion variable
d'échantillons de tissus osseux de chaque âge à l'intérieur
du groupe, on s'est efforcé, chaque fois que cela a été
possible, de grouper les d~nnées, en plus d~ celles ~ui
concernent les nouveau-nes et les mort-nes, en clllq
groupes correspondant à des intervalles annuels allant
de 1 mois environ jusqu'à 5 ans.

101. Lorsque des renseignements suffisamment dé­
taillés sont disponibles (Australie, Danemark, Norvège,
Pologne, Royaume-Uni), on constate que le rapport
strontium 90/calcium dans les os est maximal soit dans
le groupe CIl mois à 1 an", soit dans le groupe CIl an"
(plus de 12 et moins de 24 mois), et qu'il est toujours
de 40 à 50 p.lOO plus bas chez les mort-nés et les
nouveau-nés (figure 25). Cette dernière différence est
due à la sélectivité du placenta, qui favorise dans un
rapport voisin de 2 le passage du calcium de la mère au
fœtus191,19S.204. Dans les groupes d'âges plus élevés, la
valeur du rapport diminue progressivement, comme
l'avaient déjà montré les données relatives à 1957-1960,
pour atteindre au-dessus de 20 à 30 ans un palier, qui
indique que le taux de renouvellement dans le squelette
devient indépendant de l'âge.

102. La te,zdance dans le temps. - Selon des données
relatives au Royaume-Uni et à la République fédérale
d'Allemagne, la teneur moyenne chez les nouveau-nés
et les mort-nés était en diminution en 1961 et dans la
première moitié de 1962 (figure 26). Une forte augmen­
tation a été enregistrée dans la seconde moitié de 1962,
époque à laquelle le strontium 90 provenant d'essais
récents est entré dans l'alimentation.

103. Après avoir diminué en 1960 et 1961, la teneur
chez les enfants en bas âge et les enfants de 1 an s'est
de nouveau accrue à partir de 1962, principalement dans
la seconde moitié de l'année et dans le premier semestre
de 1963, comme le montre la figure 27, établie sur la
base des données britanniques. Cependant, si l'on rap­
porte les chiffres à une base annuelle, on constate que
l'augmentation observée en 1962 par rapport à 1961 est
allée de près de zéro à environ 100 p.lOO selon le pays
(tableau XX). Les moyennes de groupe les plus élevées
pour cet âge ont été signalées à New York et au Dane­
mark, où elles ont atteint 3,8 pCi de strontium 90 par
gramme de calcium. Les chiffres connus de 1963 (Etats­
Unis, Royaume-Uni, Union soviétique) témoignent
d'une augmentation prononcée relativement à 1962 du
rapport strontium 90/calcium dans le squelette des en­
fants en bas âge (tableau XX).

104. Dans les groupes d'âges 2-4 ans et 5-19 ans, on
peut observer, lorsque le nombre d'échantillons est suffi­
sant (Royaume-Uni, New York), des augmentations
variables mais en général petites entre 1961 et 1962. Ces
augmentations sont comprises entre une valeur presque
nulle (Canada, Japon), et 60 p.100 environ (San Juan,
Porto Rico, Etats-Unis). Selon les données disponibles
aux fins de comparaison, il y a eu une nette augmentation
entre 1962 et 1963 dans le groupe 2-4 ans; cette varia­
tion a été moins prononcée dans le groupe 5-19 ans, mais
on ne dispose encore que de données peu nombreuses
à ce sujet.

105. Au-dessus de 20 ans, de légères augmentations
se sont produites entre 1961 et 1962 dans certains pays
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(Canada, Pologne, Etats-Unis), tandis qu'il n'y a pres­
que pas eu de variations ailleurs (Australie, Japon,
Royaume-Uni). Etant donné les notions admises con­
cernant le taux de renouvellement du tissu osseux chez
l'adulte, on pouvait s'attendre à une légère augmentation
de la teneur du squelette en strontium 90 pendant cette
périorleI81.m-203,205. Toutefois, la variabilité biologique,
des erreurs d'analyse et une éventuelle distorsion due
aux méthodes d'échantillonnage ont pu masquer cette
tendance, surtout lorsqu'on travaille sut" un petit nom­
bre d'échantillons. Les données relatives à 1963 sont
trop P(~u nombreuses pour qu'on puisse en tirer des con­
clusions.

106. Distribution da.ns le squelette. - La répartition
du strontium 90 dans le squelette de l'adulte n'est pas
uniforme comme chez l'enfant (paragraphe 96). Les
valeurs les plus élevées du rapport strontium 90/calcium
sont observées dans les os essentiellement spongieux
(vertèbres, côtes), et les plus basses dans les os essen­
tiellement compacts (par exemple, la diaphyse du
fémur). Grâce à des méthodes de normalisa~ion mises
au point en 1958-1959206, il est possible de comparer la
concentration du strontium 90 dans différents os. Cepen­
dant, comme il faut s'attendre que les facteurs de nor­
malisation changent avec le. temps, on ne peut pas
utiliser les mêmes valeurs sur des périodes prolongées.
C'est pourquoi le tableau XX donne les valeurs origi-

nales du rapport strontium 90/calcium dans le squelette
des adultes, en précisant la nature des os analysés. C'est
aussi pourquoi la comparaison des valeurs du rapport
dans les os d'adultes porte seulement sur les vertèbres
dans les cas où l'on dispose d'un nombre suffisant
d'échantillons.

107. Varia.tions gêographiqttes. - La concentration
moyenne du strontium 90 dans les os humains prove­
nant de différentes régions de pays étendus, tels que
l'Union soviétique (neuf régions dans les parties euro­
péenne et asiatique)399 et les Etats-Unis (New York,
San Francisco, Chicago)320,321.322, ne s'écartent pas de
la moyenne de plus d'un facteur 2. En 1961, la concen­
tration moyenne du strontium 90 dans les vertèbres
d'adultes de l'hémisphère Nord (moyenne arithmétique
non pondérée des valeurs données dans le tableau XX)
était de 0,8 pCi par gramme de calcium, contre 0,6 en
Australie. En 1962, les valeurs correspondantes étaient
de 0,1 et 0,6 pCi par gramme de calcium. Toutefois,
ces valeurs ne sont pas strictement comparables du fait
que les échantillons de l'hémisphère Nord n'ont pas
toujours été recueillis aux mêmes endroits. Elles mon­
trent néanmoins que la concentration du strontium 90
dans les os d'adultes est moins élevée en Australie que
dans l'hémisphère Nord (surtout dans la bande de lati­
tude 30o-60oN.
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},fécallismcs intcrvc"ant dans la chaînc alimcntaire

111. A l'époque Olt le rapport de 1962 a été publié,
on possédait peu de données quantitatives sur les méca­
nismes par lesquels le césium 137 se transmet à l'homme
le long de la chaîne alimentaire. On pensait que la con­
centration de ce produit de fission dans le lait dépendait
principalement de l'intensité des retombées en cours, les
débris se déposant directement sur les plantes et étant
ensuite absorbés par les feuilles et la base des végétaux.
D'après la tendance de la concentration du césium 137
dans l'organisme humain en 1959-1961, on avait pu
supposer que la concentration dans l'alimentation totale,
de même que dans l'organisme humain, variait comme
la retombée~o7. Cette hypothèse était corroborée par des
observations selon lesquelles très peu de césium pouvait
être absorbé par les racines des plantes, du fait que les
atomes de césium, une fois mélangés avec les minéraux
du sol, sont progressivement et presque irréversiblement
fixés par les argiles20s•~oo.

112. Toutefois, la concentratiOn du césium 137 dans
le lait ne suit pas partout avec fidélité les variations de
l'intensité de la retombée. Dans certaines régions, elle
est restée en 1960 et 1961 plus élevée qu'elle n'aurait dû
l'être si elle avait été proportionnelle à l'intensité de la
retombée en cours, laquelle a fortement diminué au cours
de cette période212,m. En Scandinavie, le rapport césium
137/strontium 90 dans le lait est resté presque constant
de 1958 à 1960~H. Etant donné que la concentration du
césium 137 dans le lait suit assez étroitement la con­
tamination effective du fourrage, en raison du renou­
vellement rapide du césium dans l'organisme de la
vachem , on ne peut expliquer la constance du rapport
qu'en admettant que, comme pour le strontium 90,
l'absorption du césium 137 déposé antérieurement joue
un rôle important parmi les mécanismes èe passage du
césium 137 dans le lait.

113. En étudiant un large échantillonnage de sols
tropicaux d'Amérique du Sud, Frederiksonm a réfuté
la théorie selon laquelle le césium est fixé presque com­
plètement dans tous les sols; en effet, aucun indice de
fixation appréciable n'a été observé dans ceux qui sont
très pauvres en argiles micacées. Une proportion élevée de
matières organiques dans le sol peut accroître l'absorp­
tion du césium pal' les plantes21s. On en conclut que dans
certains pâturages permanents une forte teneur en ma­
tières organiques de la couche superficielle du sol pour­
rait réduire la fixation du césium 137 par les argiles,
prolongeant ainsi son. temps de disponibilité pour les
racines. La teneur du sol en potassium est également t111
facteur important, l'absorption étant maximale lorsque
la concentration de cet ion dans le sol est faible~os.

CÉSIUM 137

114. La relation entre la concentration du césium 137
dans le lait et l'allure de la retombée varie d'une région
à l'autre, non seulement en fonction de facteurs pédo­
logiques et de la rétention du dépôt par la végétation,
mais aussi en fonction de la part pour laquelle les ali­
ments concentrés, les céréales et le foin produits l'année
précédente entrent dans l'alimentation des animaux. On
a ainsi constaté au Royaume-Uni que la concentration
nationale moyenne du césium 137 dans le lait pour une
année donnée pouvait être reliée au dépôt de ce radio­
élément pendant l'année en cours et les deux années
précédentes~lo. Cette relation peut être représentée par
la formule empirique suivante:
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Figure 2l.-Rapport moyen strontium 90/calcium dans le sque­
lette d'enfants de 7 jours à 1 an au Royaume-Uni (1959-1963)

108. Une différence analogue a été observée pour les
os d'enfants. Les moyennes arithmétiques· relatives à
l'hémisphère Nord dans le groupe 0-1 an étaient de 1,7
et 2,4 pCi par gramme de calcium en 1961 et 1962 respec­
tivement. En Australie, les valeurs correspondantes
étaient 1,1 et 1,4. Comme on l'a déjà mentionné pour le
lait la différence des concentrations dans les os entre
l'A~stralie et la zone tempérée de l'hémisphère Nord est
beaucoup plus faible que la différence correspondante
dans le taux de retombée et dans le dépôt cumulatif de
strontium 90.

109. La comparaison des concentrations dans les ali­
ments et dans les os confirme la validité de la méthode
de calcul des doses engagées pour divers types de régime
alimentaire. On a examiné au paragraphe 97 dans quelle
mesure les données sur l'alimentation et les os chez les
enfants en bas âge sont en accord avec la valeur acceptée
du Ra (0,25).

110. On ne peut comparer directement le rapport
strontium 90/calcium dans le squelette de l'adulte au
rapport correspondant dans le régime alimentaire pour
calculer la valeur du Ra parce que le squelette de l'adulte
n'est pas en équilibre avec l'alimentation. Toutefois, on
peut apprécier la validité des estimations faites d'après
le régime alimentaire en comparant les rapports stron­
tium 90/calcium dans les aliments avec les estimations
correspondantes des rapports strontium 90/calcium dans
le squelette de l'adulte. On trouvera de telles comparai­
sons au tableau XXII. Malgré les différences entre les
régimes alimentaires et entre les méthodes d'estimation,
les valeurs données dans ce tableau sont raisonnablement
constantes. On peut conclure, par conséquent, que les
estimations relatives aux aliments qui sont données dans
le tableau XVIII constituent une base satisfaisante pour
le calcul des doses engagées. Ici ('ncore, les valeurs ob­
servées pour la période 1961-1963 sont voisines de celles
qui ont été calculées d'après l'intensité de la retombée
et le dépôt de strontium 90 au moyen des coefficients de
proportionnalité pour les divers régimes alimentaires,
comme on l'avait fait dans le rapport de 1962.

• En lJégligeant les endroits où moins de cinq échantillons ont
été analysés.
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où:
C = concentration moyenne pour l'ensemble du

pays du césium 137 dans le lait pour une
année donnée (pCi/1);

Fr = intensité de la retombée de césium 137 au
cours de cette année (mCi/km2);

F2c = total du césium 137 accumulé au cours des
deux années précédentes (mCi/km2);

p' r et p'2c = coefficients de proportionnalité relatifs
à la retombée du césium 137 pendant
l'année en cours et au dépôt total pen­
dant les deux années précédentes
(pCi/1)/(mCi/km2)-I.

Les valeurs moyennes nationales de p', et P'2o ont été
évaluées à 3,6 et 0,65 respectivement j des valeurs assez
voisines ont été obtenues aux Etats-Unis lors d'une
étude des teneurs moyennes du lait en plusieurs stations.
Cependant, en comparant des régions du Royaume-Uni
à forte et à faible pluviosité, on a constaté que des fac­
teurs climatiques et agricoles influent sur la valeur des
coefficients de proportionnalité. Les concentrations du
césium 137 dans le lait calculées de cette façon coïncident
bien avec les valeurs observées, tandis que la concor­
dance est moins bonne si l'on se fonde sur l'activité
accumulée totale du césium 137 par unité de surface
plutôt que sur le dépôt de la retombée durant les deux
années précédentes.

115. En Suède, on a pu appliquer une méthode
d'analyse à peu près semblable, mais les valeurs des deux
coefficients de proportionnalité sont plus grandes et la
relation entre les valeurs observées et les valeurs cal­
culées est un peu meilleure si l'on utilise le dépôt au
cours de l'année précédente seulement pour calculer le
second coefficient de proportionnalité2OG•

116. Les relations entre les niveaux mensuels de
césium 137 dans le lait et le dépôt récent de retombée
ont été étudiées dans la région du Midwest aux Etats­
Unis220 • On a trouvé une bonne corrélation entre la
concentration de césium 137 dans le lait pour un mois
quelconque de la saisvil de pâturage et le dépôt pendant
les quatre mois précédents j de même, pour les périodes
de l'année Otl le bétail reçoit de~ aliments d'ensilage, on
a pu établir une relation entre la teneur du lait et le
dépôt à l'époque de la croissance des plantes fourra­
gères. Cela n'est pas en contradiction avec l'emploi de
l'équation donnée au paragraphe 114, car la faible
grandeur de P'20 comparé à p', est compatible avec le
fait que la concentration du césium 137 dans le lait est
en grande partie déterminée par la retombée récente.
En Argentine, il semble que la contribution du césium
137 déposé au cours de l'année précédente soit extrême­
ment faible, car on a pu établir une étroite corrélation
linéaire entre la concentration du césium 137 dans le
lait et sa concentration dans l'eau de pluie pendant les
années 1960-1963394•

Le césium 137 dans l'alimentation

117. En 1961, la concentration du césium 137 dans
le lait a été en général un peu plus faible qu'en 1960.
EUe a accusé une forte augmentation au printemps de
1962 dans l'hémisphère Nord (tableau XXIII), les
moyennes annuelles de cette dernière année étant trois
fois plus élevées que ceUes de 1961. Les données dis­
ponibles indiquent que les concentratiom; annuelles
moyennes de 1963 ont encore atteint le double de celles
de 1%2. Dans l'hémisphère Sud (Argentine), la teneur
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du lait a peu augmenté de 1960 à 1962 et les chiffres
absolus ont été inférieurs à ceux de l'hémisphère Nord.

118. On a beaucoup étudié la situation dans certaines
régions arctiques, où la concentration du césium 137
dans les aliments et dans l'organisme humain peut
dépasser le centuple des valeurs que l'on trouve dans la
zone tempérée norcl178, 22G, 220, 243, 2H, 308-372,398. Cette dif-
férence peut s'expliquer à la fois par des facteurs liés
au régime alimentaire et par des conditions locales qui
augmentent le transfert de césium 137 par les chaînes
alimentaires. Le facteur le plus caractéristique est la
concentration élevée du césium 137 dans les lichens et
d'autres plantes locales dont se nourrissent le renne et
le caribou. Cette concentration élevée n'est pas due à
une intensité exceptionneUe de la retombée, mais à
l'accumulation du césium 137 dans ces plantes à crois­
sance lente177, 227,229,308. Dans les zones septentrionales
d'Europe et d'Asie, on a trouvé les charges corporeUes
de césium 137 les plus fortes chez les éleveurs de rennes,
pour qui la chair de cet animal constitue la base de
l'alimentation. La situation est analogue en Amérique
du Nord pour les Esquimaux, qui consomment beau­
coup de viande de caribou. L'absorption de césium 137
par l'alimentation varie considérablement dans ces ré­
gions, surtout à cause des variations que présentent les
habitl.1des alimentaires, et il est impossible d'évaluer le
nombre des personnes qui sont exposées aux concen­
trations les plus élevées. Cependant, les éleveurs de
rennes de Finlande, de Norvège et de Suède ne repré­
sentent qu'une faible fraction de la population totale de
Lapons, qui est d'environ 35 000.

119. Dans les régions subarctiques de ces pays, il y
a aussi une population non lapone considérable, qui ac­
cuse une absorption de césium 137 nettement plus élevée
que la valeur moyenne pour le pays. Des concentrations
de césium 137 dans l'alimentation sensiblement supé­
rieures à la moyenne ont été aussi signalées dans les
îles Féroé9'8,119, la côte ouest de la Norvègem ,223,22. et,
de façon tout à fait locale, dans d'autres pays. Ces situa­
tions doivent être attribuées aux niveaux élevés de
césium 137 dans les pâturages où se nourrit le bétail.

Métabolisme du césium chez l'homme

120. La fraction de césium 137 retenue dans le corps
à la suite d'une administration unique est représentée
le plus exactement par une équation comprenant deux
termes exponentiels; mais l'un de ceux-ci correspond à
une période courte et ne constitue qu'une proportion
minime de la dose.: il peut donc être négligé23o- m . La
période biologique de la deuxième composante exponen­
tielle de la rétention, déterminée par la méthode du
comptage sur le corps entier chez les adultes apparem­
ment normaux, peut être estimée à environ 100 jours
en moyenne (tableau XXV). L'absorption de césium
présent à l'état de traces à partir du tractus gastro­
intestinal est voisine de 100 p.loo231 ,233.

121. Deux études de la période biologique du césium
chez les enfants226 ,234 ont conduit à des valeurs de 44
et 38 jours environ, ce qui explique au moins en partie
pourquoi les rapports césium 137jpotassium et CéGitlffi
137jpoids corporel sont plus faibles chez l'enfant qu,e
chez l'adulte. Les renseignement" dont on dispose sur
le taux de renou:vellement du césium dans les premiers
mois de la vie pûstnataJe se lil11it~nt aux résultats de
deux études qui ont porté sur qu.atre sujets et ont d01l11é
l'une des périodes de 9,6 et 6,6 jours284 et l'autre des.
périodes de 21 et 25 jours31G,



122. Dans le rapport de 1962, on avait admis que la
concentration du césium 137· rapportée à 1 g de tissu
osseux frais était supérieure d'un facteur 2,2 à la valeur
correspondante pour les muscles. Des études ulté­
rieures236,uo n'ont pas confinué cette différence.

Concentration observée dans l'organisme humain

123. Des études étendues ont montré235 que la teneur
en césium 137 rapportée au poids du corps est d'environ
50 p.lOO plus élevée chez les adultes du sexe masculin
que chez les femmes. Cette différence est due apparem­
~e~t au fait que la proportion de tissu adipeux est en
general plus grande chez la femme. On sait que la con­
centration de potassium et de césium est très faible dans
ce tissu comparativement à ce qu'elle est dans les mus­
cles, les organes parenchymateux, etc. Toutefois, si l'on
exprime la concentration en picocuries de césium 137
par gramme de potassium, elle n'est que de 10 à 15
p.l00 plus élevée chez l'homme que chez la femme.

124. Toutes les données disponibles sur la teneur du
corps en césium 137 sont récapitulées au tableau
XXVI. Elles sont exprimés en picocuries par gramme
de potassium pour les raisons suivantes:

a) Les différences selon l'âge et le sexe sont mini­
mes235. Cela est important si l'on ne connaît pas la pro­
portion des sexes et la composition par âge du groupe
étudié.

b) Il existe une corrélation étroite entre ces valeurs
et celle de la concentration du césium 137 dans le poids
corporel sans graisse, qui semble être un paramètre plus
important aux fins de la dosimétrie que le poids total du
corps.
Le fait que l'on utilise le rapport césium 137jpotassium
n'implique évidemment pas que le métabolisme de ces
deux éléments soit aussi étroitement lié que celui du
calcium et du strontium.

125. Les chiffres du tableau XXVI et de la figure 28
qui se rapportent à des endroits différents de l'hémis­
phère Nord sont remarquablement proches les uns des
autres, si l'on excepte les régions subarctiques relative­
ment isolées et peu peuplées, ainsi que la partie côtière
de la Norvège (voir les paragraphes 118 et 119). Il
existe peu de renseignements détaillés sur les différences
entre régions d'un même pays, sauf dans l'étude
d'Anderson et colJ.220, relative aux Etats-Unis, qui ne fait
apparaître que de faibles variations de la concentration
du césium 137 dans le corps entre des régions où les
intensités de la retombée et les concentrations dans le
lait sont très dissemblables16•.

126. Après avoir atteint un maximum en 1959 et en
1960, la concentration du césium 137 chez l'homme est
tombée à un minimum vers la fin de 1961, pour aug­
menter pendant le premier semestre de 1962, traduisant
l'accroissement de l'intensité de la retombée et de la
teneur des aliments en 1962 et 1963. Dans les régions de
l'hémisphère Nord où l'on a fait des enquêtes systé­
matiques, les valeurs relevées vers la fin de 1963 étaient
de 2 à 4 fois superieures aux moyennes de 1961.

127. On possèdl; trop peu de données relatives à
l'Extrême-Orient, au Moyen-Orient et au Pacifique pour
pouvoir établir de!:) comparaisons valables avec la zone
tempérée nord. Quelques données obtenues au Japon par
la technique du comptage sur le corps entier2f1,2.2 font
apparaître des valeurs inférieures à celles d'Europe et
d'Amérique d.u Nord. Cette observation concorde avec
!~s variations de l'abs-orption moyenne de césium 137
indiquées au t.ableau XXIV. Pour l'hémisphère Sud,

38

on ne dispose de valeurs que concernant l'Australie31T•

Vers la fin de 1961 et au début de 1962, les concentrations
y étaient assez voisines de celles de la zone tempérée
nord. En 1963 et au début de 1964, toutefois, on n'a
enregistré qu'une très légère augmentation, si bien qu'en
Australie la teneur de l'organisme en césium 137 était
3 à 6 fois plus faible que les valeurs communiquées à
cette époque pour l'hémisphère Nord.

128. Comme on l'a déjà vu dans le paragraphe 118,
une concentration de césium 137 exceptionnellement
élevée a été observée dans les aliments et l'organisme
humain dans certaines régions. C'est ainsi que chez cer­
tains Lapons de Finlande et de Suède226. 2.3. 24f, la charge
corporelle moyenne atteignait en 1961 des valeurs 40 à
60 fois supérieures à la moyenne des régions tempérées
de l'hémisphère Nord, certains individus présentant des
concentrations corporelles 150 fois plus élevées. Les
moyennes relatives à des groupes différant entre eux
par les habitudes alimentaires et par la profession étaient
grosso modo proportionnelles à l'absorption estimée,
laquelle, à son tour, dépendait dans une grande mesure
de la consommation de viande de renne, fortement con­
taminée par le césium 137. On a calculé226

, et cela a été
ensuite confirmé par des mesures directes118, que, du
fait de la consommation accrue de viande en hiver, la
concentration chez les Lapons éleveurs de rennes aurait
doublé au printemps de 1962, même sans nouvelle con­
tamination du milieu. Des charges corporelles élevées
du même ordre ont été trouvées en 1962 chez les Esqui­
maux de l'Alaska225, dont un groupe présentait une
moyenne de 3 000 pCi par gramme de potassium. Entre
avril 1962 et avril 1963, l'augmentation moyenne du
rapport césium 137jpotassium chez les Lapons de Jokk­
mokk, en Suède, a atteint 30 à 40%311. Une augmenta­
tion semblable a été relevée chez les Esquimaux de
l'Alaska pendant les étés de 1962 et 1963368. Au début
de 1964, un niveau moyen de 7000 pCi par gramme
de potassium a été atteint chez un groupe de Lapons369 ;
et, dans les régions subarctiques, certains sujets pré­
sentaient en 1963 et 1964 une charge corporelle totale
dépassant 3,5 /LCi de césium 137 (tableau XXVI)398.

129. Dans d'autres régions de la Scandinavie, on a
observé des valeurs intermédiaires entre celles qui ont
été publiées pour les régions subarctiques et les moyennes
relatives à la zone tempérée nord. Ainsi, au premier
trimestre de 196p22 et de 1963, on a mesuré à Bergen
480 et 332 pCi par gramme de potassium. A Masfjor­
denm , où la majeure partie des aliments consommés
est d'origine locale, on a observé en 1963 une concen­
tration moyenne de 1 400 pCi environ par gramme de
potassium. A Oslo22f, les concentrations en 1961, 1963
et 1964 ont été plus basses, mais néanmoins supérieures
de 2 à 3 fois aux valeurs enregistrées en Europe centrale
et occidentale ou dans la partie continentale des Etats­
Unis.

Relation entre le césium 137 de la f'etombée et de
l'alimentation et la charge corporelle chez l'homme

130. Comme la période biologique du césium chez
l'homme est de l'ordre de 100 jours (tableau XXV), les
variations de son taux d'ingestion pal:" les aliments se
répercutent assez rapidement sur sa concentration dans
l'organisme. Pour obtenir une concordance étroite entre
les valeurs observées et les valeurs prévues de la charge
corporelle de césium 137, il faut avoir des renseigne­
ments détaillés sur l'ingestion de ce radioélément sur
de courtes périodes. Malheureusement, de tels renseigne­
ments font en général défaut, de sorte qu'on est obligé
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135. Les pr et Pllo, évalués pour la Bel~ique, la R~l>\'l~
blique fédérale d'Allema~ne, le Ber.kshtre (Royaume~
Um) et le Nouveau~Mexlque (Etats~Unis) figurent au
tableau XXVII. Si l'on utilise des coefficients moyens
(moyennes arithmétiques des coefficients locaux) pour
calculer les concentrahons moyennes de césium 137 dans
l'organisme humain à l'intérieur de la bande de latitudes
30°-60°N, on constate que les valeurs ainsi obtenues
concordent avec les valeurs observées, comme le montre
la figure 28, clans laquelle les valeurs observées diffèrent
au maximum de ± 20 à 30 p.lOO de la moyenne prévue.
Si l'on établit une relation linéaire entre la mOlenne
annuelle de la concentration du césium 137 dans 1orga~
nisme d~ l'homme à l'intensité de la retombée pour
l'année en C'lurs, ou entre cette moyenne annueUe et à la
fois l'intensité pour l'année en cours et le dépôt cumu­
latif total, on ne trouve guère de concordance entre les
valeurs calculées sur la base des relations ainsi établies
et les résultats effectivement observés.

800r-----~-~-----------_,

IODE 131

L'iode 131 daPls l'alimePltation
136. On a décelé de l'iode 131'dans l'air, l'eau de pluie

et le lait vers la fin de 1961 et au milieu de 1962. Les
concentrations ont fortement augmenté en septembre et
octobre 1961, puis ont baissé jusqu'à la limite de détec­
tion en janvier 1962. Un second maximum a été en­
registré dans la plupart des pays entre août et décembre
196207,168. 168. atS-lltll. Toutefois, en Italie du Sud, où en
raison du climat on fait paître le bétail jusque dans
l'hiver, contrairement à ce qui est le cas en Europe cen~

traIe et septentrionale, on a décelé de l'iode 131 jusqu'en
février 19632'7. Les figures 29 à 31 présentent les courbes
caractéristiques de la teneur du lait en iode 131 dans
plusieurs pays d'Europe, en Amérique du Nord et au
Japon.

137. On ne possède de renseignements détaillés sur
la teneur du lait en iode 131 que pour 12 pays de l'hémis­
phère Nord en 1961 et 14 pays en 1962 (tableau XXX).

MQl(lmum_
Moyenne••••••••
Mir.fmum--

r,
j \.
1.....~'!•••
! .,' \'"•••• ~••••I.. " l,

O. ~., - •••,.~"" ,f . .....:~~.~~1I=i:!.~~."..~~.~~~
A 1 5 ' 0 1 N 1 0 1È 1 F 1M i A 1M 1 J i J 1 Ai 5 i 0 ':: .•-rE"'"f M AM J J
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Figure 29.-Iode 131 dans le lait en Amérique du Nord, 1961­
1963245

d'utiliser des valeurs moyennes calculées sur des périodes
plus longues, par exemple annuellement, pour étudier
les corrélations entre, d'une part, la teneur de l'alimenta~

tion ou les variations de la retombée et, d'autre part, la
concentration dans l'organisme.

131. De ~lus, ii faut tenir compte du décalage dans
le temps qUl se produit entre les variations de la con~

ctntration dans les aliments et celles de la concentration
dans l'organisme. Si l'on divise la moyenne annuelle de
la concentration de césium 137 dans l'organisme (Nou­
veau-l"Ie.'(ique)~~Opar la concentration moyenne dans le
lait déterminée sur 12 mois, on obtient le rapport le plus
constant en adoptant un décalage de 9 mois (par exemple,
en comparant les valeurs corporelles moyennes de jan­
vier-décembre 1961 avec les moyennes de la concen­
tration dans le lait calculées pour la période mars 1960­
mars 1961).

132. Bartlett et Mercer, utilisant des données recueil­
lies dans le Berkshire (Royaume-Uni), ont trouvé une
relation empirique entre la concentration du césium 137
dans l'organisme humain et la variation de la retombéem .
Cette relation est analogue à celle qui a été observée pour
le lait au Royaume-Uni (paragraphe 114). La concor­
dance entre valeurs observées et valeurs calculées était
plus étroite que pour la méthode qui postule une propor­
tionnalité avec la retombée annuelle de l'année considérée
et le dépôt cumulatif de césium 137.

133. Comme on l'a fait observer au paragraphe 125
et comme le montre la figure 28, il n'y a pas de gmndes
différences dans la teneur de l'organisme humain en
césium 137 à l'intérieur de la zone tempérée nord (30°­
600 N), si l'on excepte la Norvège, où des mécanismes
écologiques particuliers sont en jeu. Cette uniformité
s'explique sans doute par la très large redistribution,
sur le plan national et international, des denrées alimen­
taires commercialisées. Etant donné que le dépôt de la
retombée est maximal dans la zone tempérée nord entre
30°-60°N, il semble raisonnable de supposer que, mises
à part les situations exceptionnelles mentionnées dans les
paragraphes 118-119 et 128-129, qui n'intéressent qu'un
faible pourcentage de la population mondiale, la teneur
de l'organisme humain en césium 137 dans cette bande
de latitudes représente une limite supérieure de la valeur
probable de la moyenne mondiale réelle.

134. Du fait que la concentration de césium 137 dans
l'organisme humain est géographiquement uniforme
dans la bande de latitudes 30°-60°N, on utilisera ici le
dépôt moyen dans cette bande, calculé d'après le dépôt de
strontium 90 pendant la période 1953-19631ot.180 pour
déterminer empiriquement la relation entre la retombée
et la charge corporelle chez l'homme. On admettra que
la charge corporelle annuelle moyenne est directement
proportionnelle au taux de retombée en cours et à la
quantité déposée lors des deux années précédentes. La
relation peut s'exprimer par la formule suivante:

Q = prFr + P2eF2e,
où:

Q = concentration annuelle moyenne de césium
137 chez l 'homme, exprimée en picocuries de
césium 137 par gramme de potassium;

Fr = intensité de la retombée de césium 137 au
cours d'urie période de 12 mois donnée
(mCi/km2);

Fzc = quantité totale de césium 137 accumulée au
cours des deux années précédentes (mCi/kmll);

i'r et P2e = coefficients de proportionnalité (pei
137CS/g K)/(mCi/km2).
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Les valeurs du tableau sont des intégrales de la concen­
tration par rapport au temps, exprimées en picocuries­
jours par litre. Pour ce <}.ui est de l'hémisphère Sud,
l'iode 131 n'y a pas été decelé en 1961, mais l'a été en
1962 (Ar~entine, Australie). Les données correspon­
dantes indiquent que la teneur du lait en iode 131 était
10 fois moindre en Australie, et deux à trois fois moindre
en Argentine, que dans la zone tempérée en l'hémisphère
Nord. Il faut d'ailleurs noter que pour des pays diffé­
rents, même situés à une latitude analogue, la teneur
moyenne du lait varie du simple au triple ou au qua­
druple. Dans des pays étendus comme les Etats-Unis, la
concentration annuelle moyenne diffère du simple au
décuple d'une région à l'autrct6~. On comprend aisément
que le dépôt de radioéléments à courte période provenant
de la retombée dépend I?lus étroitement de conditions
météorologiques transitOires que celui de produits de
fission à longue période comme le césium 137 et le stron­
tium 90.

138. Dans l'Utah (Etats-Unis), on a trouvé des con­
centrations élevées d'iode 131 dans le lait pendant plu­
sieurs semaines à partir du 12 juillet 1962:3°. L'absorp­
tion totale moyenne d'iode 131 au cours de cette période
a été évaluée à 58 000 pCi, avec \10 maximum de 800 000
pCi, la consommation journalière de lait étant prise égale
à un litre. LéS renseignements disponiblesm -m permet­
tent de penser que les pâturages ont été massivement
contaminés par l'iode 131 du fait de retombées locales
provenant d'essais nucléaires effectuées non loin de là
dans le Nevada.

139. On a pu établir que pour les populations urbaines
du Royaume-Uni et des Etats-Unis le lait et les produits
frais qui en dérivent (par exemple, le fromage blanc)
constituaient la principale voie de passage de l'iode 131,
alors que le rôle des autres aliments était négligeable:l48,
m,m. Quant à l'inhalation de l'iode 131 contenu dans
l'air, elle ne peut, au mieux, rendre compte que pour
quelques centièmes de la quantité d'iode radioactif
mesurée dans la thyroïde.

140. Au Japon, cependant, en raison des habitudes
alimentaires (la consommation moyenne de lait n'y est
que de 0,05 litre par jour pour l'adulte), la plus grande
partie de ce radioélément provient des légumes feuillus
frais255• On a calculé qu'en 1961 l'ingestion maximale
possible due à l'air et au lait n'a pas dépassé au Japon
27 p.100 et 12 p.lOO respectivement de l'iode 131 décelé
dans la thyroïde, le reste provenant des légumes. D'autre
part, en Allemagne, on a montré que l'eau de boisson
non triatée provenant de citernes peut augmenter con­
sidérablement la quantité d'iode 131 absorbé en période
de retombée de formation récente258•

L'iode 131 dans la thyrOide humailze

141. La concentration de l'iode 131 dans la thyroïde
peut être déterminée chez les sujets vivants ou à l'autop­
sie; elle peut aussi. être évaluée indirectement d'après
la contamination des aliments. Les diverses méthodes
ont été discutées par Eisenbud et COll.249.

142. Des études ont été faites par comptage in vitro
sur <'les thyroïdes prélevées à l'autopsie de malades dé­
cédés à l'hôpital et de victimes d'accidents, morts pendant
la période où le lait contenait de l'iode 13p48,255.25/J. Les
résultats des mesures in vitro figurent au tableau
XXVIII. Eisenbud et coll.249 concluent que les pension­
naires d'hôpitaux, très probablement en raison de leur
régime alimentaire, ne sont pas représentatifs de l'en­
semble de la population. D'autre part, les résultats rela-
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tifs aux victimes d'accidents semblent être faussés par
des facteurs socio-économiques, comme le montre la
comparaison des résultats de comptages in vivo effectués
sur des personnes dont la consommation de lait était
contrôlée. L'étude en question indique que les résultats
obtenus p.'lr comptage m vitro à partir de prélèvements
faits sur des victimes d'accidents conduisent à sous­
estimer sensiblement la concentration par rapport aux
moyennes calculées pour l'ensemble de la population
d'après la consommation de lait.

143. Des mesures faites sur des fœtus à différents
stades de la vie prénatale:~1l indiquent que l'activité
spécifique dans la thyroïde est de 1,3 à 8,2 fois (5
mesures) plus élevée chez le fœtus que chez la mère.
Dans le cas d'un fœtus de 12 semaines, on a mesuré une
concentration atteill1lant 630 pCi par gramme de thyroïde.
Comme le poids de la thyroïde, la consommation de lait
et l'absorption d'iode 131 par la glande varient avec
l'âge, on a estimé que l'âge le plus critique de la vie extra­
utérine, du point de vue de la dose, se situe aux environs
de 7 mois~5' 0\1 entre 6 mois et 2 ans258.

144. On a mis au point des méthodes spectrométriques
sensibles pour la mesure in vivo de faibles intensités
gamma; elles ont été utilisées pour doser dans la thyroïde
humaine J'iode 131 provenant de la retombée25ll,260. Les
mesures ont fait apparaître une variation considérable
d'un individu à J'autre; il faut donc, pOUl' obtenir des
résultats valables pour l'ensemble de la population. exa­
miner un grand nombre de sujets d'âges différents
convenablement échantillonnés. Cela n'est guère possible
lorsque les conditions de la retombée varient rapidement.
Par rapport au comptage in vitro, l'évaluation de la dose
comporte ici une incertitude supplémentaire du fait de
facteurs géométriques (détecteur-glande) qui jouent un
rôle déterminant dans les mesures de cette nature, et
du fait qu'on ne connaît pas exactement le poids des
thyroïdes examinées. On trouvera au tableau XXIX les
résultats de dosages d'iode 131 dans la thyroïde effectués
selon cette méthode dans la République fédérale d'Alle­
magne, à New York, à Boston et dans J'Etat d'Utah aux
Etats-Unis.

145. Quand on dispose de résultats portant sur des
prises d'échantillons de lait représentatives et fréquentes,
il est possible d'évaluer de manière indirecte la quantité
de radioélément contenue dans la thyroïde24o,26t. On
peut alors calculer la dose moyenne si J'on connaît les
facteurs suivants:

a) Consommation moyenne de lait pour des groupes
de population d'âges différentes,

b) Absorption d'iode par la thyroïde en fonction de
l'âge,

c) Poids de la thyroïde en fonction de l'âge,
d) Période biologique de l'iode 131 dans la thyroïde.

L'ingestion totale moyenne d'iode 131 résultant d'une
consommation de lait de 1 litre par jour est donnée dans
les colonnes 3 et 4 du tableau XXX pour divers pays, en
1961 et 1962. On peut obtenir la quantité totale absorbée
par un groupe de population donné en multipliant ces
chiffres par la consommation moyenne de lait exprimée
en litres par jour. Comme on ne possède pas de données
sur la consommation de lait dans les différents groupes
d'âges, on a admis une consommation moyenne de 0,7
litre par jour pour les enfants en bas âge et les jeunes
enfants. Faute de renseignements, on n'a fait aucune
hypothèse en ce qui concerne les adultes, encore qu'on
puisse dire que l'absorption d'iode 131 est généralement
beaucoup plus faible dans ce groupe que dans celui des
enfants.
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146. Un calcul fondé sur la concentration d'iode 131
dans le lait paraît être le meilleur moyen d'estimer les
doses à la thyroïde pour les différents groupes de la
population. De plus, cette méthode a l'avantage d'être
applicable lorsqu'on ne peut faire de dosage direct de
l'Iode 131 dans la thyroïde humaine.

IV. - Dosee provenant de la contamination
du milieu et de la contamination interne

INFLUENCE DE LA DISTRIBUTION DE LA RETOMBÉE
ET DE LA POPULATION

147. Aux fins du présent rapport, la "dose engagée"
est définie comme étant l'intégrale dans un temps infini
du débit de dose moyen dans un tissu donné pour la
population mondiale, résultant d'une pratique déter­
minée, par exemple une série donnee d'explosions
nucléaires. L'irradiation proprement dite peut s'étendre
sur de nombreuses années après la pratique qui en est la
cause et peut être reçue par des individus qui ne sont
pas nés au moment où cette pratique existe. Si l'on
admet une relation dose-effet linéaire, sans seuil de dose
et sans incidence du débit de dose, et en supposant une
population stable, le nombre de dommages somatiques
tardifs et de défauts héréditaires auxquels on peut
s'attendre serait le même pour une pratique correspon­
dant à une dose engagée donnée et pour une pratique qui
aurait pour résultat une dose instantanée de la même
grandeul' pour tous les membres de la population.

148. Puisqu'on s'occupe dans le présent rapport de
doses moyennes reçues par les populations, il est
nécessaire de pondérer le dépôt moyen de la retombée
selon la répartition de la population. Il est commode de
définir un facteur de population Z d'après l'équation:

FN = Z X FA,
où FA est le dépôt moyen dans la région considérée et
FN le dépôt moyen pondéré selon la population qui se
trouve dans cette même région. FN est calculé d'après
la formule:

F
- _ 'T.N,F,

N - T.N,·

Le facteur de population Z peut être calculé pour le
monde entier, pour un hémisphère ou pour toute autre
région limitée qui présente un intérêt.

149. Le facteur de population peut être exprimé
comme somme de plusieurs facteurs de population
partiels. Par exemple, en subdivisant la région consi­
dérée en trois regions plus petites, on a trois facteurs
partiels:

Z = ZI + Z2 + Zao
ZI est défini de la façon suivante:

ZI = 'T.NaFa ,
FA (N1 +N2 +Na)

la sommation étant effectuée sur la région 1. Pour les
deux autres facteurs, Z2 et Za, la sommation est faite
sur les régions 2 et 3, respectivement. Pour estimer les
doses engagées internes provenant du strontium 90, on
divise le monde en trois régions d'après les trois types
fondamentaux de régime alimentaire et on emploie trois
facteurs de population partiels.
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150. Le dépôt local F, varie considérablement d'un
lieu à un autre; pour en tenir compte, on peut faire
intervenir un "facteur géographique" Gh défini de la
façon suivante:

G, .. F'/F.,
où Fa est le dépôt mondial moyen. Ce facteur peut être
utilisé pour estimer les doses dans des régions limitées.
Dans le rapport de 1962 figurait une courbe montrant
la variation de G, avec la latitude. Il est intéressant de
noter que la moyenne mondiale du facteur géographique
local G, pondéré selon la population est égale au facteur
de population Z mondial.

151. Comme environ 90 p.lOO de la population mon­
diale habitent l'hémisphère Nord, la valeur estimée du
facteur Z mondial dépend de la répartition de la retombée
entre les hémisphères. Lorsque les débris se déposent en
majeure partie dans l'hémisphère Nord, le facteur Z est
approximativement égal à 2; il n'est plus que de 1,2
environ lorsque les retombées sont égales dans les deux
hémisphères. En utilisant la moyenne des chiffres du
dépôt sur l'un et l'autre hémisphère, on a calculé pour
chacun d'eux des valeurs séparéei; du dépôt moyen
pondéré en fonction de la population.

152. Le tableau XXXI montre la répartition estima­
tive de la population mondiale' et les données correspon­
dantes relatives au dépôt de strontium 90 et 89. On s'est
servi des valeurs de ce tableau pour calculer le facteur
Z pour les deux hémisphères selon la formule donnée
plus haut. Ces calculs, ainsi que les valeurs de Z obtenues
pour diverses années, sont présentés dans le tableau
XXXII. Il ressort de ce tableau que le facteur Z est resté
relativement constant dans l'hémisphère Nord de 1960 à
1962, avec une variation maximale de 8 p.100 seulement,
alors que la variation a été de 35 p.l00 pour le facteur Z
mondial pendant la même période. La faible variation
constatée dans l'hémisphère Nord est probablement due
à la retombée troposphérique de 1962, alors qu'en 1961
le strontium 90 récemment déposé était principalement
d'origine stratosphérique. Il est remarquable que l'on
ait obtenu les mêmes facteurs pour le strontium 89 et le
strontium 90 dans l'hémisphère Nord.

153. Dans l'hémisphère Sud, la distribution de la
retombée de strontium 90 donne un facteur de popula­
tion relativement constant, égal à 1,00 environ, mais on
a trouvé en 1962 un chiffre plus élevé - 1,45 - pour le
dépôt de strontium 89. En effet, des quantités considéra­
bles de strontium 89 provenant de la troposphère de
l'hémisphère Nord ont diffusé vers l'hémisphère Sud
pour se déposer dans la bande de latitudes OO_lOoS, où
vit près de la moitié de la population de cet hémisphère.

154. Pour le strontium 90 et le strontium 89, on a cal­
culé les doses engagées en divisant la population mon­
diale en trois groupes d'après les habitudes alimentaires.
Comme le carbone 14 est réparti uniformément dans la
troposphère, il n'est pas nécessaire de tenir compte de
la distribution de la population. Pour calculer les doses
engagées dues à d'autres radioéléments, on utilise deux
facteurs de population, l'un de 1,2 pour l'hémisphère
Nord et l'autre de 1,0 pour l'hémisphère Sud.

155. Pour calculer les doses engagées, il faut con­
sidérer le rayonnement total émis par les radionucléides
déposés. Les données des tableaux VII et X représentent

'Les chiffres absolus se rapportent à 1951. A l'heure actuelle,
ils seraient naturellement différents, mais on n'en possède pas
pour les diverses bandes de latitudes. De toUie façon, il est peu
probable que leurs valeurs relatives aient changé.



les niveaux cumulatifs de strontium 90 et de césium 137
au sol à un moment particulier, compte tenu de la dé·
croiss..'lnce radia.'lctive. Pour calculer les doses engagées,
on a aussi utilisé la notion de lCdépôt intégré", c'est~à·

dire le dépôt total, non corrigé pour la décroissance et
les pertes dues aux agents atmosphériques. Les dépôts
intégrés de strontium 90 et de césium 137 jusqu'en
décembre 1963, ainsi que les dépôts futurs prévus, sont
indiqués au tableau XXXIII.

Suède, les moyennes rclatives à chaque région reposent
sur des mcsures effectuées dans plusicurs stationsSDll•

157. Le débit de dose gamma a également été évalué
d'après les mesures .du dépôt dc produits de fission
émetteurs gamma. Gustafson a utilisé des données de
cette nature obtenues par analyse d'échantillons de sol
pour évaluer les débits de dose gamma à Argonne (Illi­
nois) rEtats-Unis]m-3~1l. En utilisant des valeurs du
dépôt fondées sur des dosages dans les précipitations,
Collins a évalué les débits de dose externe dus au ?ir-

DOSES EXTERNES conimn 95, au ruthénium 106, au césium 137 et ml cérium
144 aux Etats-Unis, à Westwood (New Jersey), à

Débits de dose mesurés dmls l'air Pittsburgh (Pennsylvanie) et à Richmond (Califor-
156. Des mesures directes de doses dans l'air ont été nie)3Qo-m. Comme ces trois radioéléments produisent

communiquées pour le Japon, la Suède et le Royaume- au moins 80 p.l00 du débit de dose externe total, les résul-
Unim -m • Le tableau XXXIV indique les doses an- tats obtenus présentent de l'intérêt. L'l figure 32 repré-
nuelles en 1961, 1962 et 1963. Les mesures effectuées sente les estimations des débits de dose fondées sur les
au Japon l'étaient avec des compteurs à scintillations chiffres relatifs au dépôt.
étalonnés à l'aide d'une chambre d'ionisation. Le comp-
teur de Tokyo était situé à 7 m au-dessus du toit d'un Produits de fission à courte période
immeuble de béton à trois étages, mais avait été étalonné 158. On pourrait obtenir des estimations des doses
à l'aide d'une chambre d'ionisation équivalente à l'air engagées pour la population mondiale en partant d'évalu-
située à 1 m au-dessus du sol. Toutes les autres mesures ations du dé~ôt mondial moyel\ des produits de fission
ont été faites à l'aide de chambres d'ionisation. Ces instru- à courte pénode et en leur appliquant des coefficients
ments mesurent le débit de dose gamma total dans l'air. appropriés exprimant le débit de dose. Malheureuse-
Le débit de dose dl, à la retombée s'obtient en soustrayant ment, la plupart des stations de prélèvement ne mesurent
la contribution des rayons cosmiques et des émetteurs pas le dépôt de ces produits. On doit donc évaluer celui-
gamma naturels. A Leeds, les mesures ont été faites à ci en partant du dépôt de strontium 89 dans l'hémisphère
10 pieds au-dessus du sol, puis ramenées à 1 m35S,3SG. En Nord, ainsi que de la valeur estimée du rapport

R = Dépôt annuel dans l'hémisphère Nord du radioélément à courte période .i
i Dépôt annuel de strontium 89 dans l'hémisphère Nord

déterminée chaque année pour chaque produit de fission. de population; T j = vie moyenne au sol du produit de
Ces rapports R j ont été évalués d'après les rapports fission j; RJ = rapport défini au paragraphe 158 pour
locaux calculés en sept stations de l'hémisphère Nord. le produit de fission j ; F89 = dépôt annuel moyen de
On utilise comme valeur approchée de R j la moyenne strontium 89 dans l'hémisphère Nord (mCi/km:l). Le
des rapports établis dans les diverses stations. Le tableau XXXVI donne le détail des calculs de la dose
tableau XXXV donne les valeurs locales des rapports dans l'air pour le zirconium 95, le ruthénium 103, le
et les rapports moyens correspondants pour 1962::7

,45. ruthénium 106, l'iode 131, le baryum 140, le cérium 141
Til, T6, 91. et le cérium 144. Les rapports R j pour 1962 sont tirés

159. On observera que toutes ces stations sont situées du tableau XXXV; les rapports pour 1961 sont calculés
dans une bande de latitudes étroite, mais Oil la popula- de manière analogue. Comme on ne possède pas de
tion est très dense. Bien que les rapports précités n'aient données complètes sur le dépôt de certains produits de
pas de signification en soi, en peut admettre que, si les fission à courte période en 1963, les doses attribuables
débris de produits de fission sont bien mélangés à l'in- au ruthénium 106 et au césium 144 ont été calculées
térieur de l'hémisphère, la valeur de ces rapports ne doit d'après les valeurs moyennes des rapports looRu/1HCe
pas varier considérablement d'un endroit à l'autre pen- et lUCe/OOSr et les évaluations du dépôt de strontium 90
dant des périodes d'essais suivis, sauf peut-être pour des en 1963.
radioéléments à période très courte comme l'iode 131, 162. La dose totale mesurée dans l'air imputable au
le baryum 140 et le cérium 131. Après la fin des essais, césium 137 et aux produits de fission à courte période
les rapports annuels changent du fait de la décroissance pendant les années 1961-1963, pondérée selon la popu-
radioactive. lation, était de 54 mrads. En déduisant la contribution

160. On ne possède pas assez de mesures de radio- du césium 137 pendant cette même période, c'est-à-dire
éléments à courte période dans l'hémisphère Sud pour 15 mrads, on obtient 39 mrads pour la contribution des
estimer valablement les rapports en question dans cet produits de fission à courte période. Ce chiffre concorde
hémisphère. Celui-ci n'étant habité que par 10 p.lOO raisonnablement avec la valeur calculée de 46 mrads
de la population mondiale et recevant moins de 20 p.lOO que l'on peut tirer du tableau XXXVI après déduction
de la retombée totale de strontium 89, les produits de de la dose reçue après 1963. Il convient de noter que la
fission à courte période qui s'y déposent ne peuvent con- dose engagée pour chacune des années ne corresponà
tribuer à la dose mondiale que dans une très faible pro- pas exactement à la dose annuelle, car une partie de la
portion. dose engagée est reçue dans les années suivantes. Il faut

tenir compte des doses reçues en 1964 du fait de matières
161. Pour chaque radioélément, on calcu: ~ la dose déposées en 1963 et aussi de matières qui ne se sont pas

engagée de rayonnement gamma externe par ~a formule encore déposées. On estime ces doses additionnelles à en-
DJ = K J X B J X Z X TJ X R J X ~D' viron10mrads,cequidonneunedoseengagéetotalede49

,où: K j X BJ = constante de dose de rayonnement gam- mrads pour les essais faits en 1961 et 1962. On a indiqué
ma, comprenant un facteur d'accumulation pour le pro- dans le rapport de 1962 que la dose engagée due aux
duit de fission j (mrad/an par mCijkm2) ; Z = facteur radioéléments à courte période formés à la suite des

44



•

10,0

• - • - • - Argonne, IlHnois

----- Richmond, Californie

..u"'.......... Westwood, New Jersey

___ Pittsbùrgh, Pennsylvanie

\ ., :- .
•' • . • <!t,J \"', ,.,ll· ~.··11.... ..~...~..•l "..... . ,. . :":/' :\

il' /1 .r
if \.' , "
i \.' ,: . ~ .

i )"J
j \i

. il
•••••••• ....: 1

••••••••••• . ,,' 1••••••••••••••• 1,,,,

.-.II ....'...

0,1

...
! 3,0

l..
~
~ 1,0
o

'V
Il

~
'V
Il
'V

~ 0,3

1957 1958 1959 1960 1961 1962 1963

Ann6e
Figl4rc 32.-Débit de dose gamma dans l'air dû à la retombée, calculé d'après le dépôt des produits de fission35T, sel!

essais faits jusqu'en 1960 était égale à 55 mrads. La dose
engagée totale dans l'air résultant de tous les essais
faits jusqu'en décembre 1963 est par conséquent de
104 mrads.

163. La question de la protection assurée par les bâti­
ments et de l'effet d'écran dtt au corps humain a été
examinée dans le rapport de 1962. On a pris la valeur
0,2 comme moyenne mondiale du facteur de protection.
En supposant que les hommes passent en moyenne 17
heures par jour à l'intérieur de bâtiments, le facteur de
réduction de dose total résultant de cette protection a
été pris égal à 0,4. On utilise la même valeur dans le
présent rapport, de même qu'un coefficient de 0,6 pour
la réduction de la dose aux gonades et à la moelle osseuse
due à l'effet d'écran par le corps. Cette valeur avait déjà
été admise dans le rapport de 1962. En appliquant le
produit de ces deux coefficients (0,2) à la dose engagée
dans l'air, on obtient une dose aux tissus de 21 mrads
pour les produits de fission à courte période.

Césittm 137
164. La dose externe provenant du césium 137 est

calculée à l'aide d'une expression combinant une cons­
tante de débit de dose et un facteur d'accumulation:
(KJ X BJ) = 0,12 mrad/an par mCiJkm2• Les données
du tableaux X, corrigées pour tenir compte de la vie
moyenne effective du césium 137.au sol- qui est de 14
ans du fait de la décroissance et de l'effet des agents
atmosphériques382 -, ont été utilisées pour calculer les
doses annuelles pour 1961, 1962 et 1963: ces doses dans
l'air dues au césium 137 pondérées selon la population
sont de 4, 5 et 6 mrads respectivement pour les trois
années en question.

165. La dose engagée dans l'air duc au césium 137
peut être évaluée d'après les estimations du dépôt intégré

total de césium 137, figurant au tableau XXXIII. La
valeur de cette dose, qui est la même que dans le rapport
de 1962, est confirmée par des résultats obtenus au
Royaume-Uni, où l'on a mesuré le débit de dose sur des
parcelles de terrain contaminées par le césium 137363• On
évalue à 143 mrads la dose engagée dans l'air due au
césium 137 provenant de tous les essais effectués jusqu'à
la fin de 1962. En utilisant un coefficient de 0,2 pour le
résultat combiné de la protection et de l'effet d'écran, on
obtient une dose de 29 mrads aux gonades et à la moelle
osseuse.

DOSES INTERNES

Stro1ttium 90

166. Tellettr.ç intégrées de Z'alimmtation. - L'estima­
tion de la valeur moyenne du l'apport strontium 9O/cal­
cium dans l'alimentation repose sur la relation

C(t) = PdFd(t) +PrFr(t), pCi 908r/g Ca,
où Fd(t) est le dépôt cumulatif moyen de strontium 90
(mCiJkml!) et Fr(t) l'intensité annuelle moyenne de la
retombée (mCiJkm2 par an) au temps t; Pd et pr sont les
coefficients de proportionnalité mentionnés au paragraphe
83. Comme dans le rapport de 1962, la population mon­
diale est répartie· en trois groupes (tableau XXXVII)
d'après les habitudes alimentaires, et des coefficients de
proportionnalité ont été calculés pour chacun de ces
groupes. Ils sont les mêmes que dans le rapport de 1962,
mais il est vraisemblable que dans le coefficient relatif à
l'intensité (Pr) dans le cas du régime alimentaire japo­
nais - qui est du type III - est légèrement inférieur à
la valeur moyenne pour les autres régimes du même
type42T• D'autre part, les valeurs utilisées pour Pd pèchent
probablement plutôt par excès que par défaut.
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Figflre 33.-Moyenne du facteur d'accroissement de la dose,
calculée pour l'ensemble de la population et pour différents
taux. de renouvellement biologique, en fonction de l'espérance
de VleS85
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La dose engagée pour l'ensemble de la population par
suite d'une période finie d'essais est alors donnée par la
formule

ï5 .. 8FIlf:: c(I) dt.

Lindell a calculé le coefficient FIIl d'accroissement de la
dose pour différentes valeurs du taux de renouvellement
du strontium 90 dans les os et J?Our différentes espé­
rances de vieS85• Les valeurs ainSI obtenues sont repré­
sentées sur la figure 33, qui montre que FIII ne dépend
pas étroitement du taux de renouvellement non plus que
de l'espérance de vie lorsque celle-ci est supérieure à
20 ans.

172. Cette faible variation de Fm est due à l'effet
mutuellement compensateur des modifications du taux
de renouvellement et de l'espérance de vie. Par exemple,
un taux de renouvellement plus rapide diminue la ré­
tention du strontium 90 absorbé par l'enfant mais
augmente l'absorption et l'exposition chez les a'dultes.
De même, lorsque l'espérance de vie est plus courte une
proportion plus grande de la population se trouve 'dans
les groupes d'âges les plus jeunes qui absorbent beaucoup
de strontium 90, mais l'exposition totale pendant la durée
de la y~e es~ plus faible. ~omme dans le rapport de 1962,
on .utlhse ICI un coefficient de 0,6 pour exprimer l'ac­
croissement de la dose.

. .173. Aussi comm~ ~ans le rapport de 1962, on prend
ICI des facteurs de deblt de dose (fJ) égaux à 2 7 1 4 et
0,7 mr~d/an par picocurie de strontium 90 par'g~~me
de calcIUm pour calculer les doses reçues respectivement
par les os, les cellules recouvrant les surfaces des os et
la moelle osseuse. La dose engagée due au strontium 90
provenant de tous les essais effectués jusqu'à la fin de
1962 s'établit donc à 336 mrads pour les os 174 mrads
pour les cellules revêtant les surfaces des os 'et 87 mrads
pour la moelle osseuse. Ces doses auront été reçues à
environ 90 p.l00 en l'an 2 000.

174. Outre les doses engagées, il est intéressant de
connaître la dose annuelle reçue par l'os nouvellement
~or;né; o~ peut la. ~alculer à partir de la teneur de
1ahmentatlon en utlhsant un facteur de discrimination
de 0,25 .{voir pa.ragrap~es 9! à 97). Alors que pendant
la premlere annee de vie le tissu osseux nouveau repré­
sente tout le squelette, il n'en constitue chez les adultes
qu'une faible proportion. La teneur mondiale moyenne

•f C(t):dl - (P.Twt + Pr) F, pCi-ans tOSr/ g Ca.

o

168. En admettant qu'il se perde annuellement 2 p.100
de strontium 90 dans le sol par lessivage et par absorp­
tion dans les végétaux, la vie moyenne effective du stron­
tium 90 dans le sol est de 22 ans"O:l. Le dépôt total intégré
de strontium 90 à prévoir pour la bande 500 S à 800 N
est de 14,2 MCi (tableau XXXIII). Cela équivaut à un
dépôt moyen (F) de 31,7 mCiJkm2 et conduit aux va­
leurs estimatives suivantes des teneurs intégrées de l'ali­
mentation: 310, 480 et 530 pCi-ans de strontium 90 par
gramme de ~alcium pour les régimes alimentaires 1, II
et III respectivement.

169. La teneur composite intégrée de l'alimentation
en strontium 90, pondérée selon la population, est ob­
tenue, comme dans le rapport de 1962, en additionnant
les produits des teneurs intégrées de chacun des trois
régimes alimentaires par les facteurs de population par­
tiels correspondants, qui sont 0,7, 0,5 et 0,7 respective­
ment. Ces coefficients tiennent compte du fait que la
majorité de la population du globe vit dans les bandes
de latitudes de l'hémisphère Nord, où le dépôt de stron­
tium 90 est environ deux fois supérieur à la moyenne
mondiale. La teneur composite intégrée pour l'ensemble
du globe est de 830 pCi-ans de strontium 90 par gramme
de calcium.

170. Dose engagée. - On calcule la dose engagée due
au strontium 90 comme dans le rapport de 1962. La dose
dD que le squelette reçoit pendant le restant de la vie du
fait du strontium 90 absorbé par suite de l'exposition
à la contamination du milieu entre l'instant t et l'instant
t + dt à l'âge de u années est, d'après les calculs de
Lindells85

:

f il 1
dD=IJc(t) dta(u) • B(-r) exp [-kl (,·-t,)] dT (mrads),

où (J est la constante du débit de dose dans les os (mmdl
an parpCillOSr/g Ca) ; c(t) = OR X C(t) est le rapport
strontium 9O/calcium dans les minéraux des os déposés
au temps t (ou a pris ici un OR (os/alimentation) de
0,25) ; CI (u) est le taux d'absorption du ca1cium par les
os à l'âge deu années; B (T) est le poids total de calcium
dans le squelette à l'âge de Tannées; k1 est le taux de
renouvellement du strontium 90 ans les os; m est l'espé­
rance de vie. Cette expression peut aussi s'écrire

dD = 8c(t)dt F",(u).

171. L'augmentation dD de la dose pendant le reste
de la vie calculée en moyenne sur l'ensemble de la popu­
lation, en admettant une distribution par âge uniforme
au moment de l'absorption du strontium 90, est donnée
par la formule

167. La teneur moyenne intégrée de l'alimentation en
strontium 90 est donnée par la formule:

• • •f C(I) dl - P. f F.(I) dl + Pr f Fr(I) dl.

o 0 0

Si Till est la vie moyenne effective (en années) du stron­
tium 90 dans le sol, on démontre que

• •f F.(I) dl - T", f Fr(I) dl - T", F,

o 0

où F est la quantité intégrée de strontium 90 déposé sur
le sol (mCiJkm:l). La teneur moyenne intégrée de l'ali­
mentation est donc
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en strontium 90 de l'alimentation en 1961, 1962 et 1963
peut être calculée à,partir dcs valcurs du dépôt cumulatif
et du dépôt annuel de strontium 90 pour chacune de ces
années (tablcau VII). Lcs tcncurs Ulllluelles moyennes
correspondantes, pondérées scIon la population, étaient
respectivement de 17, 26ct 38 pCi de strontium 90 par
grammc dccalcium. La dose résultante au tissu osseux
nouveau cn 1963 était de 25 mrads. Ellc ne peut se com­
parer dircctement aux doses relativcs aux autres tissus
pour lesquels on a calculé des doses engagées.

StrontiulIl 89 ct bal"jlum 140

175. Comme le métabolisme du strontium 89 est le
même que celui du strontium 90, les doses du premier iso­
tope peuvcnt être calculées d'après les valeurs moyennes
du rapport 80Sr/OOSr dans le lait en utilisant des co­
efficients de débit de dose appropriés. Pour l'os et la
moelle osseuse, ces coefficients sont de 1,5 et 0,33 mrad/
an par picocurie de strontium 90 et par gramme de cal-
cium osseux. Le coefficient moyen F d'accroissement de
la dose pour le strontium 89 est de 0,005. Ces valeurs
sont les mêmes que dans le rapport de 1962. D'après les
chiffres des tableaux XVI ct XVII, les rapports moyens
811Sr/OOSr dans le lait s'établissent à 2,6, 4,5 et 1,8 respec­
tivement pour 1961, 1962 et 1963 dans l'hémisphère
Nord. En appliquant ces rapports à l'ensemble de l'ali­
mentation (ce qui tend à surestimer les doses), et en
utilisant les concentrations moyennes du strontium 90
dans l'alimentation totale en 1961, 1962 et 1963 (para­
graphe 174), on obtient pour ces années des teneurs
annuelles de l'alimentation totale, pondérées selon la
population, égales à 44, 117 et 68 pCi de strontium 90
par gramme de calcium.

176. En utilisant la dernière formule du paragraphe
171 et en prenant les coefficients relatifs de début de
dose pour le strontium 89 déposé en 1961, 1962 et 1963,
on obtient des doses engagées de 0,43 mrad pour les os
et de 0,09 mrad pour la moelle osseuse. En 1961 et 1962,
environ 7 MCi de strontium 90 ont été injectés dans
l'atmosphère, contre 5 MCi jusqu'en 1960. Les doses
engagées dues au strontium 89 provenant de tous les
essais effectuées jusqu'à la fin de 1962 peuvent donc

être évaluées à li X 0,43 = 0,74 mrad pour le tissu

osseux et à 0,9 mrad pour la moelle osseuse.

177. Comme pour le strontium 90, on peut calculer,
outre la dose engagée, la dose annuelle due au strontium
89 dans le tissu osseux nouvellement formé. En 1961
et en 1962, cette dose annuelle moyenne était égale à
environ un tiers de la dose moyenne au tissu osseux
nouvellement formé provenant du strontium 90 pendant
ces mêmes années. Cette évaluation repose sur l'hypo­
thèse que le régime alimentaire comprend du lait frais
et surestime par conséquent ia dose moyenne provenant
du strontium 89. Il faut aussi souligner que l'irradiation
par le strontium 90 se poursuit alors qu.e les doses pro­
venant du strontium 89 sont limité($ à quelques années.

Césiu·m 137

178. On calcule la dose engagée résultant df, l'irradia­
tion interne par le césium 137 en admettant que la valeur
annuelle moyenne du rapport césium 137/potassium
dans l'organisme (QI) peut être reliée au dépôt de césium
137 par la formule du paragraphe 134 et compte tenu
les coefficients de proportionnalité moyens pr et P2c du
tableau XXVII. Dans ces conditions, la charge corporelle
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totale intégrée dans l'hémisphère Nord (QIl) est donnée
}laI' la formule·:

• •
Q" == l: Qc == (p, + 2ptc) l:Jc .. (p, + 2Pt~) ]t'Cil

C-t C-l
Olt Fee cst le déJ?ôt total prévu de césium 137 (mCiJkmll )

dans l'hémisphere Nord. La charge corporelle totale in­
tégrée pour l'hémisphère Sud (Q.) se calcule de manière
analoguc. En pondérant ces valeurs Qn et Q. selon la
population et le dépôt total prévu dans chaque hémis­
phèrc, on obticnt une morenne mondiale pondérée de la
charge corporelle intégree de césium 137 égale à 640
pCi/an par gramme de potassium pour l'cnsemble des
essais effectués jusqu'ici.

179. Comme on l'a vu au paragraphe 122, on peut
admettre aux fins de la dosimétrie que la distribution
du césium 137 dans le corps est uniforme. On admet
que le débit de dose, supposé constant, dû à 1 pCi de
césium 137 par gramme de tissu est égal à 10 mrad/an
ou, si l'on admet que l'organisme contient en moyenne
140 g de potassium, à 0,02 mrad/an par picocurie par
gramme de potassium, valeur déjà donnée dans le rap­
port de 1962. La valeur calculée de la dose engagée due
à l'irradiation interne par le césium 137 est donc de 13
mrads pour l'ensemble des essais effectués jusqu'à la
fin de 1962.

180. Les hypothèses faitcs ici pour le calcul de la dose
engagée provenant du dépôt interne de césium 137 dif­
fèrent de celles qui avaicnt été faites dans le rapport de
1962. Les valeurs résultantes ne sont donc pas directe­
ment comparables. On pense, toutefois, que l'estimation
actuelle, établie d'après des renseignements récents, est
plus satisfaisante.

Iode 131

181. La dose d'irradiation totale accumulée à la thy­
roïde (D) peut être exprimée par la formule

D=KXIXFXT
m '

olt K = coefficient de débit de dose exprimé en mrad/
jour par pCiJg de tissu i F = fraction de l'iode 131 qui
parvicnt à la thyroïde i 1 = ingestion totale d'iode 131
(en picocuries) intégrée sur un temps donné i T =durée
effective moyenne de séjour de l'iode 131 dans la thy­
roïde i et m = masse de la thyroïde. Pour calculer la'
dose thyroïdienne accumulée à la population d'enfants
en bas âge et de jeunes enfants (tableau XXX, colonnes
6-8), on a donné les valeurs suivantes aux paramètres
de l'équation ci-dessus:

K = 0,010 mrad/jour par picocurie et par gramme;
F = 0,3 i 1 = produit des valeurs données dans les
colonnes 3 à 5 du tableau XXX et de la consommation
de lait, prise égale à 0,7 litre par jour; T = Il joursSU ;

m = 2 g jusqu'à l'âge de 2 ans.
Les doses à la thyroïde indiquées dans le tableau XXX
sont établies pour une consommation journalière de lait
de 0,7 1 et correspondent au groupe le plus exposé de la
population, à savoir aux enfants qui sont nourris de laît
frais au cours de leur première année de vie.

182. Il convient de souligner que selon des études
récentes la masse de la thyroïde serait légèrement in­
férieure342

, et la fraction d'iode 131 absorbée inférieure
aux chiffres ci-dessus2GO, 251, 343-345. Il est à noter égale­
ment que le lait utilisé pour l'alimentation des enfants
peut être de trois origines: la~t humain, lait frais d'ani­
maux tels que ia chèvre et ln vache, et lait en poudre
ou condensé (conservé). Seul le lait frais d'origine



V.-Résumé

mrads pour les cellules osseusest de 290 mrads pour les
cellules qui tapissent .es surfaces des os et de 180 mrads
pour les tissus mous et la mOt~lle osseuse.

188. La dose \~eçl.te au temps 1964 + t est donnée par
la formule:

D, == 10-2'10 [~Z20 + fl(t) dt],

où f(t) représente l'activité dans l'air due au supplé­
ment de carbone 14, exprimé en pourcentage de la réserve
de carbone 14 naturel, t années après 1964. La dose est
alors donnée par l'équation

D, = 10-2'10 [220 + f: (2,Se-o·OOO11'

+ 64e-o·028' + 26e-o·ss, - 26e-o·58') dt].

Pour t = 36, c'est-à-dire en l'an 2000, la dose reçue
sera égale à environ 7 p.l00 de la dose engagée.

189. Dans la présente annexe, la plupart des doses
considérées sont des doses engagées. On a utilisé cette
notion parce qu'elle permettrait de calculer le nombre
de dommages auxquels on pourrait s'attendre pour
l'avenir du fait d'une série donnée quelconque d'essais
si l'effectif de la population auquel s'applique la dose
engagée et si les coefficients de proportionnalité appro­
priés caractérisant une relation dose-effet linéaire sans
seuil étaient valables et connus. Le nombre de dommages
serait alors simplement le produit de l'effectif de la
population, du coefficient de proportionnalité et de la
dose engagée.

190. Comme on l'a indiqué dans le rapport de 1962,
lorsque le coefficient de proportionnalité n'est pas connu,
on peut, au lieu de calculer le nombre total de dommages,
évaluer les risques comparés en se fondant sur les doses
provenant des sources naturelles de rayonnement.

191. Dans le rapport de 1962, les doses et les doses
engagées étaient exprimées en rems. Depuis, la CIUMR
a donné une nouvelle définition du rem, qui n'est plus
maintenant une unité a.ppropriée aux fins du Comité.
Dans le présent rapport, les doses engagées sont ex­
primées en rads. Pour les irradiations résultant d'explo­
sions nucléaires, le rad, utilisé ici, et le rem, tel qu'il
avait été défini dans le rapport de 1962, sont numérique­
ment équivalents. Dans le présent rapport, les doses

Carbone 14 résultant de l'irradiation naturelle sont aussi exprimées
en rads, et leur valeur numérique sera par conséquent

186. Comme on l'a vu au paragraphe 61, le taux de un peu plus petite que dans le rapport de 1962, où elles
formation naturelle du carbone 14 est de 2,6 X 1(}211 étaient exprimées en rems. Ces valeurs sont 99, 96 et 95
atomes par an. Le débit de dose d'irradiation dû à ce millirads aux gonades, aux cellules qui tapissent les
carbone 14 naturel est de 1,64 mrad/an pour les os, de surfaces des os et à la moelle osseuse, respectivement.
1,15 mrad/an pour les cellules qui tapissent les surfaces 192. S'il est difficile de comparer des doses engag·ées
des os et de 0,71 mrad/an pour la moelle osseuse et les
tissus mous. Ces valeurs sont celles que l'on a employées résultant des essais nucléaires avec les doses provenant
d 1 d 1962 des sources naturelles de rayonnement, c'est en raison

ans e rapport e . du caractère arbitraire de la période sur laquelle la dose
187. Comme on l'a montré également dans le rapport d'irradiation naturelle doit être intégrée. En principe,

de 1962, la dose engagée D 00 est donnée par la formule plusieurs solutions seront possibles:
D QI) La dose engagée pourrait être comparée à la dose

• = '10 E' de rayonnement naturel reçue pendant une période égale
où "'/0 est le débit de dose dû au carbone 14 naturel, B le à celle pendant laquelle est reçue une fraction importante
taux de formation naturelle du carbone 14 et Q la réserve de la dose engagée. Une telle comparaison pourrait être
totale de carbone 14 artificiel. Selon le tableau XV, la trompeuse, car l'irradiation due à des essais nucléaires
réserve de carbone artificiel à la fin de 1963 était de futurs pourrait empiéter sur la période en question.
65 X 102'1' atomes environ. La dose engagée résultant des 2) Comme dans le rapport de 1962, on pourrait aussi
essais effectués jusqu'à la fin de 1963 est donc de 410 48 faire une comparaison avec la dose de rayonnement J

animale peut contribuer à la présence de l'iode 131 dans
cette alimentation. On a montré qu'aux Etats-Unis
50 p.lOO environ des enfants en bas âge reçoivent du lait
fralslllll~ et la proportion est probablement analogue dans
la majeure partie de l'EuropeSOt• En conséCJ.uence, les
chiffres indiqués dans le tableau XXX dOIvent être
nettement plus grands que la dose totale moyenne à la
thyroïde dans ce groupe d'âges.

183. Faute de données suffisantes sur la consommation
de hlit des adultes, on n'a pas calculé les doses dues à
l'iode 131 pour ce groupe d'âges. On peut cependant
relever qu'elles devraient normalement être 10 à 100 fois
plus faibles que chez les enfants, puisque la masse de
la thyroide est environ 10 fois plus grande chez l'adulte
et la consommation moyenne de lait sans doute beaucoup
plus faible.

Radioéléments pénétrallt dmls les voies respiratoires
et le tractus gastro-intestitral

184. On a relativement peu publié de dosages du
plutonium 239 et d'autres produits de fission dans
l'appareil respiratoire de l'homme. Les quelques ren­
seignement disponibles sont résumés dans le tableau
XXXVIII. La dose moyenne à l'ensemble de l'appareil
respiratoire due à la totalité des radioéléments insolu­
bles, évaluée à l'aide des données des tableaux établis
par la Commission internationale de protection contre les
radiationsatl, est de l'ordre de quelques millirads par
an pour 1962-1963, si l'on admet que les concentrations
des radioéléments indiquées dans le tableau XXXVIII
se sont maintenues pendant toute cette période. Comme
les mesures ont été faites pour la plupart durant les
périodes de concentration maximale des débris dans l'air,
les concentrations effectives moyennes de 1961 à 1963
et les doses moyennes correspondantes reçues par l'or­
gane considéré doivent être inférieures à celles du
tableau. Lorsque les dosages ont été faits séparément
pour les poumons et pour les ganglions lymphatiques
trachéo-bronchiques, on a trouvé des concentrations 10
fois plus élevées dans les ganglions, ce qui indiquerait
un débit de dose plus élevé d'autant.

185. On manque à l'heure actuelle de données sur
l'activité artificielle totale ingérée de 1961 à 1963. Comme
on l'a relevé dans le rapport de 1962, il est vraisemblable
que la dose reçue par les intestins du fait des produits
de fission entrant dans le tractus gastro-intestinal est
négligeable.



naturel reçue pendant la période des essais; cela se
justifie parce que"c'est la dose engagée pendant cette
période <J.u'il faut considérer, quelle que soit la source
d'irradiatton. Toutefois, cette comparaison peut aussi
être considérée comme peu satisfaisante, parce que la
période en question n'est pas facile à définir.

3) Une comparaison directt t:lltre les doses engagées
(millirads) et les débits de dose annuels dus au rayon­
nement naturel (millirad/an) n'est guère justifiée.

4) Une autre méthode, qui a aussi été utilisée dans
le rapport de 1962, et que l'on adopte ici, consiste à
exprimer les doses engagées par le temps durant lequel
le rayonnement naturel devrait être doublé pour donner
une augmentation de dose égale à la dose engagée.

193. Les doses engagées pour la population mondiale,
résultant de la radioactivité dégagée dans l'atmosphère à
la suite des explosions .nucléaires provoquées jusqu'à la
fin de 1962, époque à laquelle les essais ont pris fin, sont
résumées dans le tableau XXXIX. Les· doses engagées
sont données pour des tissus particuliers et pour les plus
importantes des substances radioactives introduites dans
le milieu par les essais nucléaires. Les doses engagées
calculées dans le rapport de 1962 pour la période d'essais
1954-1960 figurent dans le tableau pour comparaison.
Pour le carbone 14, on a pensé qu'il convenait d'indiquer
seulement la dose accumulée jusqu'à l'an 2000, époque

à laquelle les doses provenant des autres radioéléments
auront été reçues presque en totalité. Les doses engagées
totales qui résulteront du carbone 14 sur des milliers
d'années sont indiquées dans une note au bas du tableau.

194. Si l'Otl considère séparément l'hémisphère Nord
et l'hémisphère Sud, on constate que les doses eng3gées
pour l'hémisphère Nord (non compris la contributiolll
du carbone 14 après l'an 2 (JO) $ont un pev. pÎlls gr'cltl,r,ks
que celles qui s'appliql1~:nt ~ J,a pc\pulation du monde
~ntieJ'.. D'autre patt, le5 doses engagées p'lt!l" l'hémisphère
Sud sont beaucoup plus petites que la moyenne mondiale
(dont ~nes représentent 20 p.100).

195. Pour tous les essais effectués avant janvier 1963.•
les temps pendant lesquels le rayonnement tlaturel
devrait être doublé pour donner U:l.e augmentation de
dose égale à la dose engagée pour la pupulation mondiale
sont approximativement 9 mois pour ies gonades, 32
mois pour les cellules tapissant les surfaœs des os et
20 mois pour la moelle osseuse. Ces temps ne sont pas
directement comparables aux temps donnés dans le rap­
port de 1962 parce qu'ils ne tiennent compte que de la
partie de la dose provenant du carbone 14 artificiel qui
sera reçue avant l'an 2 000. De plus, les temps indiqués
dans le rapport de 1962 se rapportaient à la période
d'essais 1954-1961 et reposaient sur une hypothèse con­
cernant la pratique des essais en 1961.

TABLEAU 1. - EVALUATICIN DU TEhl!'5 DE SÉJOUR MOYEN DANS LA STRATOSPHàRE
PAR DrVERSES MÉTHODES

\_l_~

Temps de
sliour maye",

Dole des Tm Mélhode
Radiomme,,' mesur~s .qémisph~~ (annûs) de cakul Rqh,rIC,s

1
C$W••••...•...•.•• 1959-1960 No,'"f1 0,6 a 23
IOSr............... 1960 Nord 2,0 • 23,27
I~Sr............... 1961 Nord 1,2 • 23,27
IOSr............... 1963 Nord 2,1 • 23,419
GOSr............... 1959,1961 Nord 1,4 b 27

1
"W......•....•.•• 1959-1960 Sud 1,8 23
COSr............... 1959 Sud 1.,3 • 23,27
IOSr............... 1960 Sud 2,8 • 23,27
IOSr............... 1961 Sud 2,0 • 23,27
90Sr............... 1959,1961 Monde 2,0 b 27

entier
eOSr............... 1960 Monde 2,5 • 23,27

entier
IOSr............... 1961 Monde 1,8 • 23,27

entier
IOSr............... 1963 Monde 2,0 • 23,419

entier

• Calculé d'après la formule Tm = l/ln I~F ' où 1 est la réserve stratosphérique en janvier et

F le dépôt annuel ultérieur.
b Calculé d'après la formule Tm = l/ln (FdF2), où Fl et Fs sont les dépÔts totaux en 1959

et 1961.
a Calculé d'après la formule Tm = l/ln (h/It), où Il et 12 sont les réserves stratosphériques

en mai 1959 et en mai 1960 respectivement.

TABLEAU II. - EVALUATION DU TEMPS D'ÉCHANGE TROPOSPHÉRIQUE
MOYEN ENTRE LES HÉMISPHÈRES

Auleur Troceur ulilisé

Fergusson68••••••••••• " Dilution du carbone 14 dans l'atmosphère par la
combustion de combustibles fossiles

Münnich et VogeI67 •• • • •• Carbone 14 provenant d'explosions
Münnich et VogeIUl...... Carbone 14 provenant d'explosions
Bolin et Keeling6" 58. • • •• CQ2 de combustible fossile
Junge58 d'après les

données de Bishop
et alüO..... ••• , ••••••• Méthane tritié
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< 1,8

> 1-2
<1

> 0,9

3,4



·.rAIlL~AU III. - VALEUR APPROXIMATIVE DE L'f;:NERGIE DE FISSION ET DE L'f;:NERGIE TOTALE
LlIJÉRf;:ES PAR LES ESSAIS D'ARMES NUCLfAlRES EFFECTUf;:S DANS L'ATMOSPHàRE PAR TOUS
LES PAYS70

(m~galo""es)

dam l'air '" Stlr/IU' dlJm l'air '" Stlr/IX'

1945-51...... • • • • • • • • • 0,02
1952-54............... 1
1955-56......... . • •••• 5,6
1957-58............... 31
1959-60••••••••••...••
1961.................. 25
1962....... 76

TOTAL 140

0,5
37
7,5
9

54

0,2
1

11
57

120
217

406

0,6
59
17
28

105

TABLEAU IV. - RÉSERVE TOTALE DE STRONTIUM 9011• Il, 410

(mégacflries)

Sep'embr, Jart""
Mai Mai .Arril Jartl1ÎU 1963 1964-
1960 1961 196Z 1963 (Prllim.) (Prllim.)

Stratosphère
Hémisphère Nord

Jusqu'à 21 km ••..••.• 0,25 0,22 1,11 4,51 2,61 2,7
21-30 km •••.•...•..• 0,25 0,12 0,13 1,21 1,22 0,7

Hémisphère Sud
Jusqu'à 21 km .•.•.... 0,25 0,26 0,21 0,42 0,70 0,4
21-30 km ••••....•... 0,19 0,12 0,05 0,10 0,43 0,2

TOTAL dans la stratosphère 0,94 0,72 l,50 6,24 4,96 4,0

Troposphère.....••.•.•... 0,03 0,03 0,16 0,32 0,20 0,30
TOTAL dans l'atmosphère 1,0 0,8 1,7 6,6 5,2 ~,3

Dépôt mondial-..•.....•.. i),0 5,2 5,8 6,7 8,6 9,0

TOTAL général 6,0 6,0 7,5 13,3 13,8 13,0

- Les estimations pour les échantillons de sol ont été majorées de IS p. 100 par rapport à celles
données dans la référence 23, pour tenir compte d'une extraction radlochimlque incomplètelOG•
Ces chiffres sont une êvaluation indépendante du dé~Ôt mondial de strontium 90 et ne sont pas
ceux qui ont été utilisés pour les tableaux VII et VII •

TABLEAU V. - DbôT MENSUEL ET ANNUEL MOYEN DE STRONTIUM 90 EN URSS8l, 81,418

1961 196Z 1963
mCi/km' mCi/km' pllr ""ois 196Z mCi/km' pllr mois 1963
911r mois 10101 'olal

4e 1er Ze 3e 4e annuel 1er Ze 3e th Gllrtuel
RltioK tk #IUrtem...' 'rimeslre /rimeslr. /rimeslre 'r:'i'ies/r. /rimeslre mCi/kmt/rimeslre /rimeslre trimestre trimestre mCi/II",t

Région de Mourmansk ................... 0,22 0,29 2,1 1,3 0,70
Région de Leningrad ..................... 0,23 0,22 2,4 0,93 0,34 0,3 1,5 2,3 0,22 13,0
Région de Moscou •...................... 0,15 0,33 1,7
Kiev ...•............................... 0,40 0,40 1,8 1,6 3,0 0,6 21,0
Territoire de Kasnoiarsk.................. 0,11 0,5 3,0 2,3 0,4 18,6
Sud de Sakhaline ........................ 0,24 0,19 1,0 1,0 1,1 1,7 2,9 3,0 0,9 25,8
Régions d'URSS en Asie centrale situées dans

les zones indiquées.
6o-70oN ............................ 0,7 2,7 2,6 0,5 19,5
5G-60oN•........................... 1,1 3,4 2,9 0,7 24,3
4o-50oN ............................ 1,1 3,3 2,9 0,8 24,3
37-400N......•..................... 1,2 2,2 1,1 0,6 15,3

Moyenne pour l'URSS
mCi/km' ... .......................... 0,23 1,5 0,8 0,7 9,6 1,1 3,0 2,8 0,7 22,5

SO



TABLEAU VI. - DISTRIBUTION EN L.\TITUDB DU STRONTIUM 9() I:STlliiE D'APJŒS LES Dtl'ÔTS
DE LA RETOMBtE RECUEILLIS IIENSUELLEIiENtl1• U~. Ill. ~1t

1961 1HZ 196J 1961 196Z lHJ
... _1aIiItl1l" .Ci/Ie.' .Ci/n' .Ci/Ie".' Ba"'" '" IlNU.."" .Ci/Ie_' ".Ci/Ie_' .Ci/_'

ao-700N ••••••••••••••• n.d." 1,5 4,0 10- OON •••••...•.••••• 0,7 2,7 3,7
7o-tiOON••••......•.. ... n.d. 4,8 10,6
6G-SOON ••••••••••••••• 1,4 6,6 14,9 0-100S•.•••••••••••..• 0,58 1,8 1,2
SD-400N••••••••......• 2,0 8,6 16,3 10-200S•...••••••.••.•. 0,53 0,74 0,78
4G-300N............... 1,6 6,7 10,9 20-300S..••••••.•••.•.• 0,87 1,2 1,1
3O-200N............... 1,4 6,0 11,0 30-400S.••••.•.•...•••• 0,96 0,91 1,5
20-100N•.•••••••••.•••• 0,6 2,4 4,5 40-500S.•••.•••..••.••• 0,72 1,3 1,5

.. On ne dispose pas de données suffisantes.

TABLEAU VII. - DtPÔT ANNUEL ET CUMULATIF DE STRONTIUM 90'1. I~. Ill. Ill. U,

MCi .Ci/lcffI'

H'mispll~"S..d
0/5(1)S

MCi ",Ci/le",'

TGIIIl
Sf1'S-l/f1'N

MCi

1961 0,31
1962................................... 1,3
1963................................... 2,3
DépOt cumulatif au 31 décembre 1963 ". • . • 7,9

.. Corrigé pour la décroissance.

1,2
5,2
9,1
31

0,15
0,23
0,23
1,5

0,77
1,2
1,2
7,7

0,46
1,5
2,5
9,4

TABLEAU VIII. - DtPÔT CUMULATIF DE STRONTIUM 90 PAR BANDE DE LATITUDES ESTtMt D'APRÈS
LES DONNÉES RELATIVES AU SOL ET LES MESURES DE LA RETOMBtE MENSUELLEU, lot. ~. Ill.
~07. UI

7O-S00N ••••.•......•...••..•••••••.
6o-700N •••..••.••...•...••........•
50-600 N .
4O-S00N•••.....••••••.•..••..••.•.•
30-400N •••..•......•.••.•..•..••••.
20-300N ••..••..•.•.•••••••......•..
lo-200N .••..••.....•...•......•..•.
0-100N ..••.•..•...................

Hémisphère Nord .

0-100S .
10-200S•....•.••••..•.••••..........
20-300S....•........................
30-400S .
40-500S .

Hémisphère Sud.••..•...........••..

TOTAL

(PrllimilllJi'lI)
D'o#b "ollol)'SIl "'S kllolllillolll

dl! sol ,,,IlIliUis
11111'11 juill 196J
III ",ors 196"..

"'Ci/Ie",a MCi

21 0,2
32 0,6
51 1,3
58 2,0
47 1,7
40 1,6
24 1,0
8 0,3

8,7

5 0,2
5 0,2
7 0,2
9 0,3
7 0,2

1,1

9,8

MCi

0,15
0,6
1,1
1,6
1,6
1,7
0,7
O,S

8,0

0,3
0,2
0,3
0,3
0,3

1,4

9,4

"Tous les résultats provenant de l'analyse de sols ont été majorés de 15 p. 100 pour tenir
compte d'une extraction chimique incomplète.
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TABLEAU IX. - VALEUR MOYENNE DU RAPPORT CÉSIUM 137/STRONTIUM 90 DANS L'AIR
STRATOSPHÉRIQUE ET DANS LES PRÉCIPITATIONS

Moyenne des précipitations recueillies en 20 points
de l'hémisphère Nord45• fI ••••••••••••••••••••

Echantillons ra:ueillis par ballon dans la strato­
sphère au·dessus de San Angelo (Texas)b•.....

Echantillons recueillis par avion dans la strato-
sphèrell. 408 ••••••••••••••••••••••••••••••••

janv.-aoOt 1961
1,74:1:: O,05a

(36 observations)

janv.-aoOt 1961
1,77::1:: 0,06
(S observations)

janv. 1959-mars 1960
1,71 :1::0,03
(217 observations)

sept. 1961-juin 1962
1,42:1:: 0,04
(84 observations)

janv. 1962-mai 1963
1,51 :1:: 0,03
(21 observations)

mars 1962-oct. 1963
1,59:1:: 0,02
(114 observations)

• Erreur type de la moyenne. .
b Chaque valeur mensuelle du rapport a été établie d'après des échantillons recueillis à

plusieurs altitudes.

TABLEAU X. - DÉPÔT DE CÉSIUM 137 CALCULÉ D'APRÈS LES DONNÉES SUR LE
STRONTIUlIi 90 FIGURANT DANS LES TABLEAUX VII ET VIII

MC; mCi/kml

1961 . • . . . . . . . . . . . . . . . • • . . . . . . • . . • • . . • 0,5 2,0
1962................................. 1,9 7,5
1963................................. 3,5 14
Dépôt cumulatif au 31 décembre 1963a••• 13,2 52

Hlmisp1lùe Sud
0-50"S Total

SO"S-8O"N
MCi mCi/kml MCi

0,25 1,3 0,78
0,30 1,5 2,2
0,30 1,5 3,S
2,5 13 15,7

• Corrigé pour la décroissance.

TABLEAU XI. - DÉPÔT DE STRONTIUM S927• m. 378

1961 196Z 1963

Bande de latitudes mCi/km' MC; mCi/km' MC; mC;/km' MC;

80-700 N •••...•••••..•...•.. n.d.· n.d.· 13 0,16 5,4 0,06
70-600 N ••..•...•.•.•....... n.d.a n.d. a 90 1,7 70 1,3
60-500 N .................... n.d.- n.d. a 105 2,7 81 2,1
50-400 N •••.•••.•....•..•... 58 1,8 135 4,2 103 3,3
40-300 N ..............••..•. 44 1,6 135 4,9 93 3,4
30-200 N .......•••.•........ 33 1,3 107 4,3 80 3,2
20-100 N .................•.. 15 0,65 61 2,6 27 1,2
10- OON .................... 16 0,73 49 2,2 28 1,2

o-SOoN •....•.............. 31 6,1 95 24 63 15,S

0-10°8.............. '" .... 13 0,59 29 1,3 12 0,52
10-20°8•....... '" ... '" .... 0,0 0,0 16 0,69 1,4 0,06
20-30°8..................... 0,0 0,0 15 0,60 2,9 0,12
30-40°8..•..........•.•..••. 0,0 0,0 9,2 0,33 2,7 0,10
40-500S ....••••••..... " ., .. 0,0 0,0 7,7 0,24 1,8 0,06

0-50°5..................... 16 3,2 4,4 O,S6

a On ne dispose pas de données.
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TABLEAU XII. - DÉPÔT DE CÉSIUM 137, DE ZIRCONIUM 95, DE BARYUM 140 ET DE Cil:RIUM 144 (MCI/Dlt)
• À MILFORD HAVEN ET CaiLTON (ROYAUME-UNI) ET D'IODE 131 À CHILTON"

Milford HON" Chiltolt
Plu~ Plu~

B#OQII4 Clll mc.r IIZ, JUBa IIIC. clll IIIC.r IIZ, UlBo !C·C. 1111

1962
Janvier•••••••••• 12,1 1,2 25 5,1 21 10,6 0,91 26 3,2 9,8 n.d.
Février •••••••••• 2,3 2,3 6,8 0,3 5,2 0,9 0,15 2,8 0,14 2,2 n.d.
Mars•••••••••••• 9,6 2,1 26 0,5 17 3,3 0,54 7,8 0,10 6,9 n.d.
Avril •••••••••••• 5,4 1,1 4,3 n.d. 8,8 4,1 0,95 '8,7 n.d. 10,7 n.d.
Mai............... 6,6 1,7 3,0 n.d. 16 4,3 0,80 5,3 n.d. 10,3 n.d.
Juin..... ......... 3,4 1,0 4,2 n.d. 12 0,5 0,27 1,3 n.d. 3,8 n.d.
Juillet........... 4,5 1,2 3,2 n.d. 7,5 2,8 0.81 3,1 n.d. 6,7 n.d.
AoQt •••••••••••• 11,4 1,5 5,5 3.5 18 11,3 1,3 4,4 1,2 14 n.d.
Septembre••••••• 13,7 1,2 7,1 18 17 8,1 0,77 6,6 13 6,7 40
Octobre•••••••••. 3,3 0,38 6,2 13 5,5 3,5 0,29 3,4 8,4 3,3 8,4
Novembre ••••••• 8,68 1,0 14 33 14 8,3 0,73 13 34 14 7,5
Décembre•••••••. 8,75 1,2 20 35 23 5,2 0,51 20 21 12 12

1963
Janvier••.••••••• 2,3 0,4 7,9 3,7 6,8 2,8 0,62 13 8,5 15 1,2
Février ••..••.••. 5,5 1,6 16 4,5 21 1,0 0,57 5,8 1,0 8,3 n.d.
Mars••••••••..•• 12,8 4,5 27 2,6 54 10,0 3,4 27 1,5 37 n.d.
AvriL .•.•.•••••• 10,9 3,9 24 0,1 46 5,6 2,9 15 n.d. 32 n.d.
Mat •••...••.••. 4,8 4,1 15 n.d. 52 2,2 1,5 5,0 n.d. 19 n.d.
Juin•••••..•.•••. 9,6 4,9 19 n.d. 50 5,7 3,1 11 n.d. 40 n.d.
Juillet••.••.••••. 5,2 2,0 4,8 n.d. 26 4,4 2,1 4,2 n.d. 25 n.d.

TABLEAU XIII. - SOMME DES DÉPÔTS MENSUELS(MCI/KMI) DE RADIOÉLÉMENTS
À COURTE PÉRIODE EN 1962

Pmnt th p,IUrement IDS, "Z, 10lRu IOIRu 1111 I40Bo IIICe IUCe

Etats-Unis
Westwood (N. J.)I7........... 240 390 160 305
Pittsburgh (Pa.)27 ............ 190 290 360 290
Richmond (Cal.)27•...•....... 90 110 41 53 73
Houston (Tex.)27 ............. 180 340 330 220 300

Royaume-Uni
Milford Haven45 ••••• '" •••••• 161 125 108 165
Chilton4s •••••••••••••••••••• 63 103 68 81 100

Italie
Ispra91 ••••••••••••• " ••••••• 131 270 190 190 110 350

TABLEAU XIV. - RÉPARTITION DU CARBONE ET DU CARBONE 14 NATUREL ENTRE LES RÉSERVOIRS CAPABLES D'ÉCHANGESUI

Rlse'~oi, de ca,bone

Contenu en carbone 14
Masse de carbone naturel

(g/cml ). (Ion atomes) Rlsenoir de carbone

Calt/enu e" carba", 14
Masse de carbone naturel

(g/cml ). (10'7 atomes)

Atmosphère. . . . . . . . . •. . . . . . .. 0,12
Biosphère (terrestre). . . . . . • • .. 0,06
Humus...................... 0,20

40
19
55

Couches superficielles de l'océan
(au-dessus du thermoc1ine). . • 0,18

Reste de l'océan.............. 7,5

TOTAL 8,1

55
2000

2170

• Grammes par centimètre carré de la surface de la Terre.

TABLEAU XV. - RÉPARTITION DE L'EXCÉDENT DE CARBONE 14 ENTRE LES RÉSERVOIRS ET RÉSERVE TOTALEI. lB. u. 411

(1027 atomes)

Juillet Juillet Juillet Novembre Mai-jui" Mars-avril Juillet Ja"M
Rlservoir 1957 1958 1959 1960 1961 1963 1963 1964

Stratosphère ........... 7,4 8,4 12,0· 6,4 8,1 23,6 26,7 22,0
Troposphère .•......••. 2,5 4,0 6,7 10,5 11,8 24,5 28,4 26,0
Océan·................ 0,5 1,2 2,2 5,1 6,2 12,1 13,4 15'4
Biosphère·............. 0,1 0,2 0,4

TOTAL 10,5 13,8 20,0 21,4 25,3 60,2 68,S 63,4

• Valeurs calculées. Pour ce qui est de l'absorption dans l'océan, on admet que celle-ci représente annuellement 20 p. 100 du carbone
14 contenu dans la troposphère.
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TABLEAU XVI. - RApPOIlT DU STIlONTUIK 90 AU CALCIUM DANS LB LAIT

(Lu tJGÙSI'S sOfII d01lnles ~"n ,scoC14,ies d. iJar vamme de calcium el S01II des moyennes annueUes, sauf indication c01lt,oi".)
Nature de l'étude: A. - Etude étendue systématique

B. - Etude locale systématique
C. - Prélèvements irréguliers

Lw L"ihI~
N"",.~

1961 196Z 1963 "Illl~ RJJb",,"

AxiRIQUE DU NORD••••••••••••• > lsoN
Canada•••••••••••••.••.••.•• 4o-SsoN 8,4- 19,4- 27,8- A 262,263
Etats-Unis. ".. """ .. """" .. """.. """ 2S-48°N 7 =211 11 =411 19 =611 A 164

Alaska•••••••••••••••.••••. 62°N 7 9 18 A 164
New York (N. y.) .......... 6,7 12 26 B 165
Chicago (Ill.) ............... 4.3 7,0 14,1 C 165
San Francisco (Cal.) •••••••• 1,7 3,5 10,2 C 165

Mexique•••••••••••••••.••••. f"J lS-300 N 0,9 0,9' B 267

EUROPE."" ••• " ................. >300 N
Autriche••••••.•..••..•••.... 47-4!)ClN 10,3 16,9 A 268,386
Belgique........•.••.•..•.•.. f"J SooN 4,2 d A 79
Tchécoslovaquie•.•....•.••••. 48-S1°N 4,6' 8,4' C 269
Danemark .•...•.•••••....••• SS-600 N 4,1 10,1- 23,8- A 97,167,179

8,1h 24,1h

Iles Féroé.••.•••..•.•..•..... 6o-700 N 68 131 A 98,179
Finlande.•••.•.....•...••..•. 60-67°N S,6h 13,011 22,711 A 270
France••••...•..•..•..•..••. 42-500 N 7,9 16,8 26,7 1 A 282
Allemagne (Rép. féd.) ••.•.••.• 43-55°N 17,4' • 387
Irlande •...•.••....•...•....• S2-55°N 21,51 23,71< A 169,272
Italie....... '" ..••....••... , 37-47°N 5,71 12,41 A 42, 100, lOI, 273
Pays-Bas ........••.......... 52-54°N 4,4 9,3"" 24,5"" A 274,275,388
Norvège ... : ...•..•••........ S8-700 N 12,1- 18,5- A 88,276
Pologne.•...•••....•••....... 5O-55°N S,8h 7,8110 A 183,184
Suède.••.................... S5-700 N 26 C 277
Suisse ..•..•................. f"J 47°N 7,7-18,9 D 16,7- B 278,279
Royaume-Uni. •.............. S0-600 N S,9h 11,7h 2S,6h A 168, 169, 280
URSS

Région de Moscou •••....... f"J S5°N 4,4 6,4m B 281
Région de Riazan.•.•..•.... f"J 55°N 6,1 r C

PROCHE-ORIENT..••.........•.. >300 N
Israël •.. , .............. " .•. 4,8u 8,7m C 283

ASIE
Inde (Bombay) .............•• 200 N 1,4 2,6 B 284, 285

EXTRftME-ORIENT
Japon .••..••••.............. 3O-500 N 8,8 14,9 AC 186,286,287,288,289

PACIFIQt1E
Etats-Unis (Hawaii) ....•...... 21°N 4 4 9 B 164

AMÉRIQUE CENTRALE
Etats-Unis, Porto Rico ........ 18°N 3 9 12 B 164

AMÉRIQUE DU SUD
Argentine (littoral) .••......... '" 36°S 2,5 3,3 3,7 B 265

AFRIQUE
RAU........................ 2o-300 N 4,6 z 7,7'3 16,01' A 290,291,292

OCÉANIE
Australie..................... 10-40°5 4,4- 5,9" 5,8n A 293,294,395
Nouvelle-Zélande ............. 35-47°5 4,9- 6,1" 7,1- A 295, 296, 389

• Inconnue. k Septembre 1962-septembre 1963.
- Moyenne non pondérée de toutes les stations. 1 Moyenne pondérée selon la population.
b Moyenne nationale pondérée selon la population. m Janvier-juin seulement.
• Février-juillet seulement. n AoOt 196o-juillet 1961.
d Juillet-décembre seulement. o AoOt 1961-juillet 1962.
• Prélèvements limités sur 9 mois. D Intervalle de valeurs pour les plaines et les montagnes
'Prélèvements limités sur 4 mois de 1962. respectivement.
- Moyenne nationale pour le lait en poudre, pondérée selon la r Janvier-mai sedement.

production. u Avril-décembre seulement.
h Moyenne nationale pour le lait frais, pondérée selon la pro- z Région du Delta, juillet-décembre seulement.

duction. . l' Moyenne de la région du Delta et de la Haute-Egypte.
1 Janvier-aollt, moyenne non pondérée de 7 stations de pré- n Janvier-février seulement.

lèvement. 1 Janvier-septembre seulement.
1Avril-décembre seulement. Il Moyenne nationale pondérée selon la consommation.
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TABLEAU XVII. - STRONTIUM 90 DANS LE LAIT EN 1961, 1962 ET 1963

(lIfo)'CtlIICS olltUlclles cn picoct4ries par gramme dc calcium, sauf indication contraire)
Nature de l'étude: A. - Etude étendue systématique

B. - Etude locale systématique
C. - Prélèvements irréguliers

Naturt
dt

Li,u Latitud« 1961 196Z 1963 "lIud, RI/Ir,Il&1$

AMÉRIQUE DU NORD
Canada ............................... 4o-55°N 106b , " 32b A 262,263
Etats-Unis•••••.•...•.•.. 25-48°N 9:l:: 6- 38:l:: 34- 37 ± 21- A 164
Alaska (Etats-Unis) •••...• 62°N 14 45 25 B 164

EUROPE
Danemark.••.•....•....•. 50-60oN 18b 48b 56b A 97,167,

179
Iles Féroé •..•••.••••.•..• 6o-70oN 333" 352 A 98,179
Italie. " •.•...••••....... 37-47°N 63- A 100,101
Pays-Bas.•.....•......... 52-54°N 44b 32b, r A 246
Royaume-Uni............. 50-60oN 140d.- 60- 45- A 168,169,

280
AMÉRIQUE CENTRALE

Porto Rico (Etats-Unis) •... 18°N 13 61 59 B 164

PACIFIQUE
Hawaii (Etats-Unis). '" .. 21°N 2 24 15 B 164

- Moyenne nationale pondérée selon la population ± écart type.
b Moyenne non pondérée de toutes les stations de prélèvement.
• Avril-décembre seulement.
d Octobre-décembre seulement.
• Moyenne nationale pondérée selon la production.
t Janvier-juin.

TABLEAU XVIII.- STRONTIUM 90 ET CALCIUM DANS L'ALIMENTATION TOTALE ET DANS LES DIVERS ALIMENTS
(Calcium e,~ grammes par jour entre parellt1Jèses. Strontium 90 en picocuries par jour. RapportlOSr/Ca dans l'alimentation totale en

pCi/g Ca colO1lt1e 10)
Nature de l'étude: A.- Etude étendue sur des aliments déterminés

B.- Analyses étendues systématiques de l'alimentation
C.-Prélèvements locaux réguliers
D.-Prélèvements irréguliers

Laild Fruits el Raû",s Nalur,
troduils U/lum,s com,s- dl Talal

Litu Laliludl AnnE, ailiers CbEalts cl/,uilks libks Dirers "Eludl (PCi/, Ca) RE/h,Il&,s

AMÉRIQUE DU NORD
Groenland .•............... >60oN 1962 3,2 4,6 0,5- O,2 b 1,5-6,6" A 6,6-9,9" 99
Etats-Unis................• 25-49°N (0,64) (0,16) (0,10) (0,04) (0,11)

New York (N. y.) ....... " 1961 4,8 1,8 1,1 1,0 1,4 C 9,7 165
1962 6,7 2,5 1,6 1,1 1,7 C 12,8 165
1963 18,4 6,6 2,6 1,3 2,8 C 30,0 165

Chicago (III.) .............. 1961 2,6 1,9 1,1 0,7 0,9 C 7,1 165
1962 4,3 2,8 l,2 0,8 1,4 C 10,7 165
1963 8,4 6,4 2,0 1,1 1,5 C 19,2 165

San Francisco (Ca!.) ........ 1961 1,1 0,8 0,4 0,5 0,7 C 3,3 165
1962 2,4 1,5 0,4 0,5 0,8 C 5,2 165
1963 6,9 3,9 0,9 0,7 1,6 C 12,6 165

Etats-Unis (échantiIlons de
régime alimentaire dans les
établissements)t .......... 1961 B 7 366

5-11·
1962 B 10 366

5-20·
1963 B 22 366

9-35·
Etats-Unis - Alaska (échan-

tiIlons de régime alimen-
taire dans les établisse-
ments) .................. 62°N 1961 C 7 366

1962 C 12 366
1963 C 24 366
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TABLEAU XVIII. - STRONTIUU 90 ET CALCIUM DANS L'ALIMENTATION TOTALE ET DANS LES DIVERS ALIMENTS (suite)
)

Calcium en grammes par jour entre parenthêses. Strontiflm 90 en picoc1Iries par jOllr. Rapport IOSr/Ca dans l'alimentation
totale en pCi/g Ca (colonne 10)

Nature de l'étude: A.-Etude étendue sur des aliments déterminés.
B.-Analyses étendues systématiques de l'alimentation.
C.-Prélèvements locaux réguliers.
O.-Prélèvements irréguliers.

Lail cl Frl:ils cl Racints Nalu"

Laliludl
~rodllils llgUlh~s COlntS- dt Tolal

Li,,, AIIIII, laiUns Clrlaks Il/tui/Ils liblts Divns l'lludt CJCi/g Ca) RIJI"n'~

EUROPE •••••..•••...•••..•. >~ooN

Autriche••••••••.•.••...•. (0,52) (0,08) (0,0';) (0,02) (0,04)
1961 5,9 2,6 0,8 0,5 A 13,8 268
1962 A 26,7 d 297,386
1963 32,7-

Danemark•.•..•.••.••.... 1961 3,1 3,8 l,S· O,5b 0,4 A,B 5,9 167
1962 7,6 7,3 3,1· O,5b 1,1 A 12,4 97
1963 17,9 28,0 4,4· O,9b 2,0 A 31,3 179

B 30,8'
Iles Féroé..•••............ 1962 27,8 7,5 l,S· 2,7b 4,8 A 26,9 98

1963 54,0 27,8 2,2· S,Ob 7,1 A 58,S 179
Allemagne (Rép. féd.) ..•... 1962 C 19,8- 298

1963
France" •••............... 42-50oN (0,54) (0,07) (0,09) (0,04)

1961 3,9 1,6 0,9 0,4b - A 9,2 374
1962 8,1 1,8 2,1 O,5b A 16,9 374

Pologne
Villes .•.••............. (0,43) (0,16) (0,04) (0,03) (0,04)

1961b 2,5 8,1 0,9 1,2b 0,4 A 18,2 184
1962' 3,1 7,0 0,8 l,3b 0,4 A 17,8 183
1963

Régions rurales .......... (0,88) (0,22) (0,07) (0,04) (0,02)
1961b 5,1 10,7 1,3 1,6b 0,1 A 15,4 184
1962' 6,2 9,5 1,4 1,6b 0,1 A 15,2 183
1963

Royaume-Uni. ............ (0,59) (0,05) (0,06) (0,02) (0,36)10
1961 3,4 1,0 0,6 0,6 1,0l A 6,2 168
1962 6,6 0,9 1,1 0,6 1,5l A 9,9 169
1963 14,6 3,4 2,2 1,3 3,2l A 22,8 280

EXTRftME-ORIENT.•.......... 30-45°N
Japon .................... 1961 2,7 3,01 2,2 0,6m Dn 18,5 170,221

(0,05) (0,14) (0,08) (0,20)
1962 1,3 5,61 2,6 l,lm Do 17,8 170,221

(0,07) (0,28) (0,05) (0,20)
1963 1,7 9,41 3,5 0,8m Dp 24,6 170,221

(0,05) (0,3!) (0,07) (0,20)

AFRIQUE
RAU (région du Delta) ..... < 300 N 1961 Cr 5,6 290

1962 C 10,8 291
1963 B 13,7- 292

AMÉRIQUE DU SUD
Argentine (litt.oral) ......... ,..., 35°g (0,45) (0,02) (0,11) (0,02) (0,06)

1963 1,7 0,5 1,2 0,4 0,5 B 6,5 265

OCÉANIE
Hawaii (échantillons de ré-

gime alimentaire dans les
établissements) ..... 21°N 1961 C 8 366

1962 C 10 366
1963 C 16 366

Australie .•... , .. ... ..... 10-400S (0,64) (0,05) (0,07) (0,01) (0,05)
1961 2,8 0,4 0,4 0,1 0,2 A 4,7 293
1962 3,8 0,3 0,5 0,2 0,1 A 5,9 294

• Fruits et légumes. mY compris poissons et crustacés, produits laitiers, œufs et
b Pommes de terre seulement. viande.
- Suivant l'origine de l'eau de boisson. n Octobre 1961 à Tokyo seulement.
d Villes. U Quatre séries d'échantillonnage, chacune dans quatre localités.
-Pays. P Trois séries d'échantillonnage, chacune dans quatre localités.
, Moyenne nationale pondérée selon la population. janvier-juin seulement.
- Echantillons de la ration alimentaire Journalière entre juillet r Second semestre de 1961 seulement.

et octobre dans un Mpital de Munich. • Moyenne pour la Haute et la Basse-Egypte.
b AoOt 196o-juillet 1961. t Etude étendue sur l'alimentation dans 21 internats des Etats-
1AoOt 1961-juillet 1962. Unis, fondée sur des régimes alimentaires composés pour des-
J y compris l'eau de boisson et le thé. enfants et adolescents de 6 à 18 ans.

1< y compris creta praeparata. " Chiffres représentatifs du Sud-Est de la France. :1 y compris les algues. • Valeurs extrêmes des moyennes annuelles obtenues pour les-
diverses écoles. i
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TABLEAU XIX. - QUOTIENT STRONTIUM 90/CALCIUM (ALIMENTATION VARIÉE)
STRONTIUM 90/CALCIUM (LAIT)

Lie" 1960 1961 196Z 1963 Rif''''"''
AMbIQUR DU NORD

Etude sur 3 villes des Etats-Unis
NewYork••••••••••••••••.••• 1,5 1,4 1,3 1,3 165, 245, 309, 310
Chicago•••••••.••............ 1,4 1,9 1,8 1,5
San Francisco••••.•....•...•. 1,7 1,9 1,7 1,2

Etudeparsondagedanslesétablisse-
ments .••••..•••••••••.•.••.. 1,5 1,2 1,4 182, 245, 309, 310

EUROPE
Royaume-Uni •••.••...•........ 1,0 1,0 0,9 0,9 169,280
Danemark .•.••••••.•..•...••.. 1,7 1,4 1,4 97,167
Pologne•••.•••.•.••••.•••..••.. 2,5(r)a 2,2(r)a 183, 184

3,2(u)b 2,7(u)b
Autriche•......•..•••....•.•••. 1,3 268

ASIE
Japon •.•••..•..••........•.•.. 3,0 '" 2,0 l, 185, 186

AFRIQUE
RAU (région du Delta) •••.••.•.. 1,2 1,4 290,291

AUSTRALIE ••..•.••.•••.....••..•. 1,2 1,1 293,294

a r ... régions rurales.
b u la régions urbaines.
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TABLEAU XX. - STRONTIUM: 90 DANS LES OS BUlIAINS (suite)
(pCi 108r/g Ca)

(.Entre parenth~ses, nombre d'échantillons)

NOUNau· O.r
1Il.r, 0-1 1 Z J 4 5-19 >19 lIudU.r

Lieu Alli'" mort·1Ils GII GII GlI$ GlI$ GlI$ GlI$ GlI$ (adultes) Rl/h.Il&•.r

Norvège•••.•••••...••..•• 1961 1,43 1,91 2,16 l,59 1,18 Vertèbres 325
(11) (27) (17) (25) (14)

1962 0,99 3,60 ----1,83 1,99 l,OS Vertèbres
(9) (6) (3) (17) (5)

1963 1,80 7,1 3,7
(3) (1) (2)

Pologne......•........... 1961 1,77 2,59 -- 2,19 -- 1,92 2,04 1,18 Vertèbres 326,327
(58) (12) (8) (5) (28) (191)

1962 l,54 1,96 2,20 -- 4,00 -- 1,78 1,40 Vertèbres
(26) (29) (3) (1) (9) (160)

Suisse.................... 1961 1,10 0,80 Vertèbres 278,279
(12) (39) et sternum

1962 0,58 CÔtes
(16)

1962 0,92 Vertèbres
(21)

1962 0,68 Côtes
Royaume·Uni. ............ 1961 a 0,81 1,67 2,60 2,54 1,71 1,67 1,10 0,33 Fémurs 328,329,

(282) (105) (24) (18) (7) (12) (68) (25) 330,331,373
1961 b 0,69 1,83 1,00 0,68 Vertèbres

(9) (47) (30) (48)
1962 0,99 2,00 2,38 2,55 1,75 2,37 1,19 0,32 Fémurs

(230) (132) (22) (10) (3) (6) (44) (11)
1963

]anv.-juin 1,5 3,3 3,7 4,0 2,0 2,1 1,4 0,5 Fémurs
(56) (73) (10) (6) (8) (8) (35) (9)

URSS·...........•..•...• 1961 1,41 1,17 1,41 1,09 0,52<1 Divers 399
(13) (7) (2) (6) (112) (noi"mali-

sées)
1962 1,62 2,13 2,51 1,77 O,85 d Divers 399

(62) (52) (14) (1661) (2071) (normali-
sées)

1963 5,00 4,23 1,88 l,05 d Divers 399
(6) (7) (1567) (4142) (normali-

sées)

EXTR~ME-ORIENT

30-45°N
Japon.•...............•.. 1961 1,68 1,36 1,38 0,43 Côtes 332

(2) (9) (51) (92)
" 1962 0,880 1,86 1,38 0,44 CÔtes

(5) (19) (36) (124)
1963 1,35 1,68 1,43 1,40

(17) (26) (12) (44)

OCÉANIE
20-400S
Australie ................. 1961 0,64 1,10 l,52 1,15 1,15 0,75 0,68 0,56 Vertèbres 293, 294

(226) (273) (34) (24) (27) (12) (191) (879)
1962 0,69 1,36 2,04 1,06 1,20 1,15 0,81 0,55 Vertèbres

(203) (234) (27) (21) (11) (12) (234) (751)

a AERE, résultats combinés de l'Ecosse et de Cambridge. malisées en 1961 selon Kulp et Schulert396, en 1962 et 1963 selon
b Etude dans l'ouest de Londres. des facteurs établis par les auteurs4OO•

• y compris 4 fœtus. • Moyennes pour 9 régions du territoire européen et asiatique
d Moyennes pour le squelette obtenues d'après divers os. Nor- de l'URSS.
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TABLEAU XXI. - RApl'ORTS DE LA VAl.EUR DE tOSR/CA POUR LES OS DES ENFANTS DE MOINS
DE UN AN À LA VALEUR l'OUR LE LAIT l'ENDANT L'ANN{;E 1962

"Sr/Ca (os)
"Sr/Ca (Iail)

t'Sr/Ca (os)
"Sr/Ca (lail)

Argentine: '" . , """. 1 •••• " <il " " , , •••••• , , 0,25
Australie ', ".. " "" .. "." .. Il'' 0,24
Canada .•••.• , .•.•.. ", ••• ".• ,,"'" 11 •• , •• 11.' •••• ,"" 0,11
Danemark.. , ..... ", , "". ,,'. ""... , .. , .•. """... "". " .. 0.42
Japon........................................... 0,19
Norvège. . . . . • •• • • • . . . . • • . •• • • . • • • • • • • • • . • • . • . • • • 0,20

Pologne.. 11 , ••••••• "" •• ,."."",, •• , ••••• Il.". 0,25
Royaume-Uni 11 •••• " " • " 110" • .. • •• • • • 0,17
Etats-Unis

Ne\v York. III " •••••••••• , .' • " .... '... " " ••••• " li " " • • • • .. 0,32
San Francisco. ••. • • • • • • • •• . . • . • • • • • •• • • • • • • • • • • 0,30

TABLEAU XXII. - TENEUR RELATIVE EN STRONTIUM 90 DES ALIMENTS ET DES OS D'ADULTES (VERTÈBRES) EN 1961 ET 1962
(Entre pare1lthèses, nombre d'échantillons d'os)-

Li,"

IOSr/Ca (alim,nts)
"Sr/Ca (os)

1961-6Z Li,"

IOSr/Ca (alim'Ilts)
"Sr/Ca (os)

1961-6l

Australie .. '" .. . .. . 9,4
(1630)

Danemark '" . Il,1
(123)

Pologne. . . . . .. . .. .. . 13,9
(351)

Royaume-Uni. . " " . . . . . .. 10,2-
(48)

- 1961 seulement.
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Etats-Unis

New York. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 12,2
(21)

Chicago. . . . • . . • . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 13,0
(89)

San Francisco. . . . . . . . . . . . . . .• . . . . . . . . . . .. . . . 7,1
(22)



TABLEAU XXIII, - CÉSIUM 137 DANS LE LAIT
(Les tllIleurssontdormées en fn'coC1Irt'es par litre et sont des mO~'erltlesatltltlelles,safjJindt'cation contrat'rt:)

Nature de l'étude: A, - Etude étendue systématique
B, - Etude locale s}'stématique
C. - Prélèvements lfréguliers

Nolu"
d,

Lieu Loll"lud, 1S1~1 1S1~a 19~3 l'Illide Rlftren,,!

AMÉRIQUE DU NORD
Canada •..•••••. , •• 4o-55°N 81,4a 172a A 262,263
Etats-Unis, •..••••• 25-48°N 10::1: 11 b 43::1: 18b 111 ::1: 37b A 164
Alaska (Etats-Unis).. 62°N 10 37 117 B 164

EUROPE
Autriche •••...•.••• 47-49°N 49· 100 A 268,386
Danemark. . . . • . . . •• S5-600N 14a 43., d 35., a 117., d 112.' • A 97,167,179
Iles Féroé, • • . . • • • •• 6o-700N 535

'
974' A 98,179

Finlande..........• 6Q-67°N 21011: C 299
France....••.••.•.• 42-500N 25•• d 67•• d 220b A 428
Allemagne (Rép. féd.) 43-55°N 127' ... 387
Irlande. . • • . . • • . • .• 5O-55°N 77' A 169
Italie .............. 37-47°N 32b 80b A 42, 100, 101,273
Pays-Bas........... 52-54°N 54b 155b A 246,275,388
Norvège. . . . . . • . . .• 58-700N 750, k 1500, k 4440, 1 A 223, 367
Suède.•.•••...•... , 55-70oN 30 75 ID 1851D A,B 214,277

(1961)
Suisse (Genève) ••... ,....-46°N 103" B 300
Royaume-Uni. ...... 5Q-600N 21· 62· 135· A 168,169,280

AMÉRIQUE CENTRALE
Porto Rico (Etats-

Unis) ...........• 18°N 5 40 88 B 164

OCÉANIE
Hawaii (Etats-Unis) 21°N 10 27 73 B 164
Australie........... 10-400S 30b A 397
Nouvelle-Zélande.... 35-47°S 56 ::1: 10a , • A 295,296,389

EXTR1'h.tE-ORIENT
Japon.............. 30-S00N 57 119 Ao 186, 286-289

ASIE
Inde (Bombay) ... 19°N 9,0 8,8 B 284,285

AFRIQUE
RAU.............. 20-300 N 12,0 A 291

AMÉRIQUE DU SUD
Argentine (littoral) .. 35-55°S 17 19 13 B 394

... Inconnue.
a Moyenne non pondérée de toutes les zones productrices de lait étudiées.
b Moyenne nationale pondérée selon ia population (±écart type).
° Moyenne nationale pondérée selon la production.
d Lait en poudre.
• Lait frais.
1 Production locale (consommation moyenne en 1962: 412 pCi/I)
II: Moyenne non pondérée de 3 zones productrices de lait pour octobre 1962 à juillet 1963

inclusivement.
h "Laits départementaux".
1Avril-décembre seulement.
k Février-mars seulement.
1 Mars 1963-février 1964. 31 stations étudiées régulièrement.

ID Moyenne nationale pondérée selon la consommation.
n Lait livré à Genève, juin-décembre seulement.
° Prélèvements non systématiques.
.. Janvier-septembre seulement.
• Juillet-décembre seulement.
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TABLEAU XXIV. - CÊSIUll131 DANS L'ALUIBNTATION TOTALE
(Mo)'ennes annutlles en picoCt4ries par jour, sa,,! indication Cl1ntrat'rll)

Nature de l'étude: A.-Etude étendue sur des aliments déterminés
B.-Analyses systémati~uesde régimes t:omposites
C.-Prél~vements irrégu iers

Loi: .1 NollU"

Lw LolUuù
1',OOllill

Vio"d.
d.A,,,,,. 14ill'nl DiHl'I Tolo ,'Illlù RI/Ir'IflU

AMÉRIQUE DU NoRD
Groenland" Il '1 '1 '1 '1 '1 '1 .. '1 ... ,. ,. Il '1 '1 '1 ,. .... ,. '1 ,. • Il ... ,. '1 •• ,. 6O-S00N 1962 9 43 16-21- 68-73 A 99
Etats·Unis •••••••••••••••••.•.••.•••• > ••••••• 25-49°N

NewYork••.••.••••• , ••••••••.••.•••••••• 1963b 82 2 72 156 C 165
Chicago.....•.:........... '1" Il •• Il •••• II·•• Il'' "' Il 19630 42 23 51 116 C 165
San Francisco............................. 1963d 36 26 116 278 C 165

Etats·Unis {échantillons de régime alimentaire dans
les établissements"........................... 1961 28 B 366

(11-134)"
1962 49 B 366

(11-100) "
1963 140 B 366

Alaska (Etats~Unis)

(45-270)"

(échantillons de régime alimentaire dans les éta-
blissements) ...........•...............•... 62°N 1961 46 B 366

1962 42' B 366
1963 140 B 366

EUROPE
Danemark...................... '" .•....... 5lHiOoN 1962 20 27 19 66 A 97

1963 50 94 114 258 A 1'79
Iles Féroé...•.....•...........•.•...•..•.... 6o-700N 1962 166 401 84 651 A 98
Finlande {Laponie).•......................•.. >68°N

Hommes.........................•.•...... 1961 210 4330 460- 5000 A 226
Femmes ...........•..•..•...•............ 1961 140 1440 320b 1900 A 226

Suède ............................................55-700N 1962- 95 50 70 215 A 214
1964' 90 75 100 265 A 277

Royaume-Uni .....................•.•....... 5lHiOoN 1961 9 11 11 31 A 280
1962 26 40 16 82 A 280
1963 57 70 40 162 A 280

AFRIQUE
RAU {région du Delta)., ..................... <30oN 1962 ......34 C 291,393

EXTR~ME-ORIENT

Japon ...........................•.......... 3O-500N 19611 121 53 65 C 170,~221

1962 11 171 61 78 C 170,~221
19631 201 67 87 C 170, 221

OcÉANIE
Hawaii (échantillons de régime alimentaire dans

les établissements) .•.....................•. 21°N 1961 32 B 366
1962 39 B 366
1963 95 B 366

AMÉRIQUE DU SUD
Argentine..............•........•........... ......35°5 1961. 11,6 20,2 8,6 ......40 B 301

- Suivant l'origine de l'eau de boisson. Il Les chiffres de 1962 comprennent 4 séries d'échantillons pris
b Novembre 1963. dans 4 localités du Japon.
o Octobre 1963. 1 Les chiffres de 1963 comprennent 3 séries d'échantillcnspris
d Décembre 1963. dans 4 localités en janvier et juillet.
- Fin de l'été 1962. m Etude étendue sur l'alimentation dans 21 internats des Etats-
, Janvier 1964. Unis, fondée 'sur des régimes alimentaires composés pour de(en-
- y compris 420 pCi/j provenant du poisson. fants et des adolescents de 6 à 18 ans. >~

b y compris 310 pCi/j provenant du poisson. " Vnleurs extrêmes des moyennes annuelles obtenues pour:les
1 Données relatives à Tokyo, octobre 1961 seulement. diverses écoles.
1Produits laitiers, œufs, viande, poisson et crustacés.
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TABLEAU XXV. - PÉRIOl>E DIOLOGIQUE DU CÉSIUM CHEZ L'HOMME AD1,lLTE, DâTERMINÉE PAll. LA MURODE
• DU COMPTAGE POUR LE CORPS ENTIER.

(Composante à long lerms de la rélentioll)

A,,/fllr
Nant,", d,

w,j,1$ IllIdils

Phiodc '" iOllrs
(,Illr, /lor"lllllb,s,
"olfllrs tXlrlfllfS) AII/fur

Nant,", d,
w,jdslllld..,s

~hl'odt lltiOllrS
(,Illr, j)or'lllüu,.
"ol'lIrs ,Illr""',)
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TABLEAU XXVII. - COEFFICIENTS DB PROPORTIONNALITt RELIANT LE RAl'PORTlIf Cs/K DANS LB
CORPS HUMAIN À LA REl'OMBU MOYENNB DB dSIUM 137 DANS LA BANDE DE LATITUDES 30°·(iOQN

p. -coefficient exprimant l'intensit~ de la retombée au cours des 12 mois
se terminant le 1er juillet de l'ann~donnée

P2.-cc~fficient relatiC au dépOt pendant les 24 mois pr&édents
(Les deNX coefficimls solll exprimls m pico,"ries de clsium 131 flar uamme de

polassium el par ",Cil"m')

Pr

Belgique •••••••••...•.•.•••••.••..•.•.•

Allemagne (Rép. Céd.). ; ••••••.•••••••••.

Royaume-Uni (Berkshire) ..•••••..•••••••

Etats·Unis (Nouveau·Me.xique) ..•••••••••

Moyenne

2,25

1,94

l,54

1,79

1,88~ 1,9

2,42

3,35

2,90

3,47

3,04~3,O

TABLEAU XXVIII. - TENRUR EN IODE 131 DE LA THYROïDE HUMAINE DâTERMINâE l'AR COMPTAGE in vitro Al'Ùa AUTOPSIE
(Picocuries ,1KJr gramme de lissufrais; mIre parmlllises, nombre d'6cMfllillons)

New York, victimes d'accidents..... .. .... .. '" l1,5b 2,2
(20) (26)

Od.

New York, thyroides de fœtus allant de 3 mois
d'Age prénatal jusqu'au terme de la grossesse

New York, adultes hospitalisés. . .. .. . . . . .•• 2,3
(4)

New York, enfants hospitalisés et morts acci·
dentelles•••............................

Tokyo, sujets hospitalisés.••...........•.

1961

Nat.

196Z

Die. S.PI. Od. Nat. Die. lU/Irl'MU

199- 29,0 4,7 20,0
10,5-630,0 0-61,0 0-13,1 ()-40,S 249

(4) (7) (4) (2)

5,8 248,249
(82)

1,6:1: 1,5 248,249
(7)

26:1: 17 249
(5)

5,6
(52)

- A partir du 20 se~tembre; compte non tenu des résultats négatifs de la période précédente. .
b Valeur calculée d après les données relatives à l'activité totale dans la thyroide et d'après le poids moyen indiqué dans la mAme

référence pour la thyroide de l'adulte.
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TABLEAU XXIX, - 'fBNBVR DB LA THYROIoE EN IODE 131 DiTERIIINiE PAR COMPTAGE i,. vivo
(&tir, PJrftflüsIs, "ombra dl st4j"s)

C_",CIIitllt 1*131

"'et:l:' dus III
PIriodf IlI)'I'oId4Lw.,,,, dt tIIUIIt. (ljlrtS _ori-> _Ci RJ/Ir,-

ETATS-UNIS
New York

Adultes••••••••••••••••••.•••••• Novembre 1961 0,25-1,0 51 :1: 33 248
(6)

New York
Adultes••• """"""" •• """""",, •• ,, .. , " Novembre 1961 Très faible 4,3:1: 4,9 248

(3)

New York
<,18 ans•...• """" .• ,,"",, •• ,,"""""" NOVEmbre 1961 -1,0 83 :1: 29 248

(16)

ROYAUME-UNI
Londres (Sutton)

Adultes•••••••••.••..••••.•••••• Novembre 1961 -0,25 250- 254
(20)

ETATS-UNIS
Utah

Adultes••••••.••.••..•••••••.••• 1·'-6 a;>Qt 1962 1,3 5900 250
3100-11 000

(14)

Utah
Adultes••••••••••••.••.••.•.•••• 22-31 aoQt 1962 1,3 3600 250

700-10900
(12)

Boston
4-17 ans••..•.••.••.••.••.••.••. Septembre 1962 non spécifiée 30-56b 260

Boston
4-17 ans....•..•.••.••.••••••••. Octobre 1962 non spécifiée 71-124b 260

Boston
4-17 ans.•..•..•.••.••.••••••••• Novembre 1962 non spécifiée 775-175b 260

New York
Adultes.•..••.••.••.••.•.••••••• Octobre 1962 0,8 300 :1: 130 249

(11)

ALLEMAGNE (Rb. FiD.)
Adultes. (eau des service!: Dlunicipaux) Sept.-oct. <0,5 <50 256

< 30-170
(16)

Adultes (eau de citerne) .••...••.•.• Septembre 1962 - 1,0 "'300 256
< 30-700

(18)

Enfants en bas Age nourris au lait de
vache frais •••.•.••...••..••.•... Octobre 1962 64 256

10-100
(5)

- Maximum. Activité totale dans les thyroïdes de septembre 1961 à janvier 1962: 15 nanocurie-
jours.

b Intervalle des valeurs moyennes de mesures faites sur un groupe d'enfants à différents jours
de la période.
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TABLEAU XXX. - IODE 131 DANS LE LAIT ET DOSES ALA THYROYDE

Don, c1'if'radÏlllioli ,akllUl,

Adiritl illJl"l. daM" lail
,Mi ,., .~allù .11 bas .Je.

eGlISOllllllallJ O,11i/,. /Ù lai'
.11 ~Ci.j/I fraisï&ar iONr

~ieoeNr~ X iONr/li".) (III' irails)

Pa" LalÏhIIÙ 1961 196Z 196J IHI 196Z 196J lWh.lfU'

AMilUQUE DU NORD
Canada •••••••••••••.•• , ••• .....,40-500 N .....,() 100" 7350 70 85 302,303
Etats-Unis•••••••••••••••••. 25-48°N 8220b 10 820b 1700b 95 130 20 164

Alaska •••••••••••.••••••• 62°N' 21500 37800 1800 250 440 21 164

EUROPE
Danemark••••••••••••.••••. 55~00N 3160 36 97
France•.••.•.••••••.••••••• 42-500 N 12250 9630 140 110 282,390
Allemagne (Rép. féd.) ••••••.• 43-55°N 7350 616011: 85 71 256
Irlande (nord de Dublin) ••••• 52-55°N 6070· 70 169
Italie •••••••••••••••••••••• 37-47°N 8600· 91004 100 110 247,304
Pays-Bas••••...•.•••.•••••• 52-54°N 9520 5180 110 60 274, 391, 392
Norvège•••••••.••••••••.••. 58-700N 200001 230 276
Suède...••..•.•.••..••.•••. 55-700N 8600 100 214
Royaume-Uni••••••.•...•••. 5~00N 8100 6890 94 80 305,306

EXTdIlE-ORlENT
Japon•••..••.••••..••...•.. 30-500N

Chiba•••••••.•.••.••.••.• 13300' 150 185,255
Tokyo ••••••••••.•.....•. 5000h 10500- 58 120 185,255

AMiRlQUE CENTRALE
Porto Rico (Etats-Unis) •••.•• 18°N 2750 4560 2950 32 53 34 164

PACIFIQUE
Hawaii (Etats-Unis) .•• , .•••• 21°N 2130 4410 2220 25 51 26 164

AMblQUE DU SUD
Argentine (Buenos Aires) .•••. 35°S ND 4450 51 307

OctANIE
Australie •.•••••.••..•••...• 10-400S 9501 11 308

ND - Non décelée. ' Septembre 1962-mars 1963.
" Région de l'Ontario seulement. • AoOt 1962-février 1963.
h Moyenne nationale pondérée selon la population, enfants de h Evaluation pour octobre-décembre 1961.

0-2 ans. 1 Moyenne pondérée selon la population pour mai-novembre
• 17 septembre-17 décembre. 1962.
41 Septembre 1962-février 1963. 1Septembre-novembre 1961.
" Octobre-décembre. k Janvier-octobre 1962.

TABLEAU XXXI. - DISTRIBUTION DE LA POPULATION ET DE LA RETOMBÉE SELON LA LATITUDEU' lOt. w. n.

mp(;t de IDS, (mCi/klll') m~61/Ù liS, (IIICi/klll')

SUPerfi'~ Populotioll
Cllmulotil
jusqu'ell

Lolitu/Ù (lot km') (Müliom) 1960 1961 196Z 1963 1961 196Z 1963

60-700 N ••••• , •...•.. 19 10 10 1,4 4,8 10,6 39 90 70
5~00N ••.••.•..•.•. 26 270 9,7 1,4 6,6 15 38 105 81
40-500 N ••••• , .•..•.. 32 400 17 2,0 ,8,6 16 58 135 103
30-400N •••......•••. 37 530 23 1,6 6,7 11 44 135 93
20-300 N ....•..•.•••• 40 570 26 1,4 6,1 11 33 107 80
10-200 N ...••......•. 43 190 6,4 0,6 2,4 4,5 15 61 27
0-100N •.•. , ....••.• 44 90 4,3 0,7 2,7 3,7 17 49 28

0-100S.....•..•..•.. 44 95 5,3 0,6 1,8 1,2 29 12
10-200S.•..•..•..•... 43 38 2,7 0,5 0,7 0,8 16 1,4
20-300S....•......... 40 34 4,0 0,9 1,2 1,1 15 2,9
30-400S..•.••.....•.• 37 32 4,8 1,0 0,9 1,5 9 2,7
40-500S..••.•.••.. .. 32 3 5,2 0,7 1,3 1,5 8 1,8
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TABLEAU XXXII. - ESTIMATIONS DES FACTEURS Z

Cumulatif SlTonlium 90 Slronlillm 89
jusqu'tn

1961 1962 1963 1961 1962 19631960

HÉMISPHÈRE NORD
Dépôt moyen F; mCi/km 2••• 17,6 1,2 5,3 9,7 33 95 62
2lN1F1•• • ••••••••••••••••• 42540 2970 12970 23700 80130 231400 165900
ZN······················· 1,17 1,17 1,20 1,18 1,18 1,18 1,27

HÉMISPHÈRE SUD
DépÔt moyen F, mCi/km2••• 4,3 0,8 1,2 1,2 16 4,4
2lN1F1•• • ••••••••••••••••• 907 137 270 233 4180 1380
ZB•.••••• • •.•• ····• .. ···· . 1,07 0,94 1,13 0,97 1,30 1,54

ENSEMBLE DU GLOBE
Dépôt moyen F, mCi/km2••• 11 1,0 3,4 5,6 16 58 37
2lN1F1••••••••••••••••••••• 43000 3240 13200 24000 80130 274000 167000
ZT••.•.•. · .. · •. •••• •..••• · 1,75 1,45 1,74 1,82 2,16 1,78 2,00

TABLEAU XXXIII. - DÉPÔTS INTÉGRÉS TOTAUX DE STRONTIUM 90 ET DE CÉSIUM 137
JUSQU'EN DÉCEMBRE 1963 ET DÉPÔTS FUTURS PRÉVUS

(Mégacuries)

0°-800 N 0"-500 S 500 S-8O"N

10Sr mcs IOSr IITCS 80S, IITCS

Dépôt intégré jusqu'en décembre 1963 8,6 14,1 1,7 2,7 10,3 16,8
Dépôt futur prévu d'après la réserve

stratosphérique en janvier 1963.... 3,0 4,5 0,9 1,3 3,9 5,8
Dépôt intégré total prévu ........... 11,6 18,6 2,6 4,0 14,2 22,6

TABLEAU XXXIV. - VALEURS MESURÉES DES DOSES ANNUELLES DANS L'AIR DUES AUX PRODUITS
DE FISSION (MRAD/AN)8&1-~5

Pays 1961 1962 1963 Pay.s 1961 1962 1963

Japon Suèdea •••••••••••••••••• 5 17 21
Tokyo ...•.••......... 8,2 31 23 Région A.............. 4 12 18
Chiba..•. '" ., ..•..... 40 40 Région B.............. 5 17 23
yokosuka ............. 26 Région C.............. 6 16 23

Région D.............. 3 24 18
Royaume-Uni

Leeds ...•...••...••... 4 19 20 Dose moyenne dans l'hémis-
Grove................. 5 27 31 phère Nord pondérée selon

la populationa•••••••••• 5,2 26 23

a Ces doses ont été corrigées pour la distribution en latitude de la retombée au moyen des données sur le dépôt de strontium 89 qui
figurent dans le tableau XXXI.
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TABLEAU XXXV. - RApPORT ENTRE LE DiP6T ANNUEL DE DIVERS PRODUITS DE ltlSSION
À COURTE PWODE ET LE DtpOT ANNUEL DE STRONTIUM 89 EN 1962 17• ta. 'II. t'i. ft

"-

"Zr INRII n'RII 1111 u'B4 It!C, wC,-SltJliOflIk prll~1I1 "Sr "Sr "Sr "Sr "Sr "Sr "Sr

Etats-Unis
Westwood (New Jersey) •••• 1,5 0,7 1,3
Pittsburgh (Pennsylvanie)•• 1,5 0,7 1.9 1,5
Richmond (Californie) ••••• 1,2 0,45 0,6 0,8
Houston (Texas) •••.••..•• 1,9 1,8 1,2 1,7

Royaume-Uni
Milford Haven•.• , .•.•...• 0,78 0,67 1,0

.Chilton•.••..•..•..•..... 1,6 1,1 1,3 1,6

Italie
Ispra ••••.•.•....••...•.. 2,1 1,4 1,4 0,84 2,7

Rapport moyen Rj en 1962..• 1,5 1,4 0,9 1,:l 1,3 1,0 1;5

TABLEAU XXXVI. - ESTIMATION DES DOSES ENGAGÉES DANS L'AIR DUES AUX RADIOÉLÉMENTS À COURTE PÉR.IODEI7••• 11. YI. tI••~

Radit:t8hnllli "Zr lOIR" ltlR" 1111 UlB4 IUC, IUC, D_,:&""(.. )

Constante de
dose~mma Kj X Bj
(mm /an par mCi/kml ) .... 0,30- 0,062 0,03 0,05 0,39- 0,008 0,004

Vie moyenne Tm (ans) •••.•.• 0,26 0,16 1,46 0,03 0,05 0,13 0,15
TmX Kj XBj X G"........ 0,094 0,012 0,053 0,0019 0,024 0,0012 0,0055

1961
DéfJ8t annuel

1,7 0,8 0,2Dépôt annuel de uSr••••• 0,8 1,8 1,6 0,5 7,4Dose engagée (mrads) •••• 5,1 0,32 0,3 0,05 1,4 0,06 0,16

1962
Dép8t annuel

1,5Dépôt annuel de 88Sr••... 1,4 0,9 1,1 1,3 1,0 1,5 27,2Dose engagée (mrads) •••. 14,4 1,7 4,9 2,1 3,2 0,1 0,8

1963
DéfJ8t annuel

1,5 0,4 lOGRu l"CeDépôt annuel de 88Sr•.•.•
J"Ce = 0,7 80Sr ... 18 15,5

Dose engagée (mrads) •••. 8,5 0,3 5,8 0,9

- Les constantes de dose gamma comftrennent les doses dues aux éléments de filiation tels que le niobium 9S et le lanthane 140.
Dans le cas de 116Zr + 8INb, on admet un tat d'équilibre transitoire.

TABLEAU XXXVII. - COEFFICIENTS DE PROPORTIONNALITÉ EMPLOYÉS POUR L'ÉVALUATION DU
RAPPORT FUTUR STRONTIUM 90/CALCIUM DANS L'ENSEMBLE DE L'ALIMENTATION

Rl,ime
alim,lIlai"

1

II

III

Pd Pr
Rl,iofJ

pei/Il par mCi/km" pCi/, iJQUr ImCi/kml
par ail

Amérique du Nord

}Europe 0,4 1,3
Océanie

Proche-Orient

1
Inde 0.6 2,6
Amérique du Sud
Afrique

Asie et Extrême- 0,7 2,0
Orient
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TABLEAU XXXVIII. - RADIOÉLÉMENTS DANS LES VOIES RESPIRATOIRES ET ESTIMATIONS DES DOSES

Plriode Gang/iollS Dlbit de dose
Rlflt,,,,"AlIIelll' d'observatioll Rad,'onlme»t Poumons lympha/,'Qlles (mrad/all)

Krey el al.. .......... 1958-59 l3DpU 1,3-11,9X 11-65 X Poumons: 346
10-6 dés.mn-1 10-6 dés.mn-1 0,06-0,5
par g de tissu par g de tissu Ganglions:

1,1-6,4
Osborne el al•••••••• . Printemps 1962 23DPU 0,16 pCi par personne 0,016 347

QSZr + vsNb 250 pCi par personne 2,4
Rundo ••.. '" ....... Janv. 1962 9SZr + QSNb 300 pCi par personne 2,9 348

Sch6nfeld (cité) .•• " .Fév. 1962 9SZr + vsNh 200 pCi par personne 2,0

Liebscher et al•••••. .. 1960 U4Ce + 144Pr 0,03 pCi par g 0,7 pCi par g Poumons: 349
de tissu de tissu 0,7

Ganglions: 17
Wegst et al .•••..... •Mars 1963 141Ce

U4Ce + 144Pr 156 pCi· 1-7 350
l03Ru
l06Ru+ lO6Rh 106 pCi 0,5-3
QSZr + vsNb 173 pCi 3,4

• Dans un poumon après élimination des ganglions lymphatiques bronchiques.

TABLEAU XXXIX. - DOSES ENGAGÉES RÉSULTANT DES EXPLOSIONS NUCLÉAIRES.

Gonades

Cellules tapissant
les surfaces dos os

Moelle osseuse

Source
d'i"adia/ioll

Externe: courte périodeb •••••

césium 137 ....•....
Inteme: césium 137b ••••••••

carbone 14•••...•..

TOTAL

Externe: courte périodeb •••••

césium 137 .•.......
Interne: strontium 90 ••.•...

césium 137b ••••••••

carbone 14 .•.•.....
strontium 89••.••.•

TOTAL

Externe: courte périodeb •••••

césium 137 ••.......
Interne: strontium 90 ...•...

césium 137b ••••••••

carbone 14 ..•......
strontium 89 .••....

TO'l'AL

Doses 'Ilgagles (llII'atls)

Rlsullant de la Rlsullan/ tk
pbiode d'essais la plriode

1954-60 ~cs/ima- ,d',ssais 1954-
tions lir es du 6Z (llouvelles

rapport de 196Z) estima/iolls) Para"aphe

11 21 163
16 29 165
8 13 179
5° 130 187

40 76

11 21 163
16 29 165
67 174 173
14 13 179

8° 20° 187
0,15 0,30 176

116 257

11 21 163
16 29 165
33 87 174
10 13 179
5° 130 187

0,07 0,15 176

75 163

• Dans le rapport de 1962, ces doses étaient données en mrems. Comme il est expliqué au
pararaphe 191, dans le présent rapport toutes les doses sont exprimées en mrads.

Les doses engagées dues aux radioéléments à courte période et au césium 137 contenu dans
l'organisme sont calculées dans le présent rapport (par. 162, 178) sur une base qui diffère légèrement
de celle du rapport de 1962.

° Pour le carbone 14, il semble indiqué de considérer seulement la dose cumulée jusqu'en l'an
2000, époque à laquelle les doses dues aux autres radioéléments auront été reçues presque en totalité.
Les doses engagées totales imputables au carbone 14 provenant des essais faits Jusqu'en 1960 pour
les gonades, les cellules tapissant les surfaces des os et la moelle osseuse sont de 48, 80 et 48 mrads,
respectivement. Pour tous les essais qui ont eu lieu jusqu'à la fin de 1962, les doses engagées.
imputables au carbone 14 sont de 180, 290 et 180 mrads respectivement.
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1. - Introduction

1. Le principal objet de la présente annexe est de
passer en revue les données concernant la cancérisation
induite par les rayonnements ionisants chez l'homme, et
tout spécialement les renseignements qui sont nouveaux
ou qui n'ont pas été discutés de façon détaillée dans le
rapporta que le Comité a présenté en 1962 à l'Assemblée
générale1,b.

2. La plupart des renseignements dont on dispose sur
la radio-induction de tumeurs chez l'homme et chez l'ani­
mal de laboratoire proviennent de l'étude des effets de
doses de rayonnement élevées, c'est-à-dire d'au moins
quelques centaines de rads. Ces données nous ont appris
que des doses élevées de rayonnements ionisants peuvent
provoquer chez les mammifères la cancérisatiœl de tissus
très divers ou contribuer à cette cancérisation, et que
la radiosensibilité des différents tissus varie considérable­
ment selon les facteurs génétiques et physiologiques.

3. En ce qui concerne les doses faibles (de l'ordre
de 10 rads ou moins), les renseignements sont rares et

• Documents officiels de l'Assemblée générale, dix-septième
session, Supplément No 16 (Aj5216); appelé ci-après "rapport
de 1962".

Il Les nombres placés au-dessus de la ligne renvoient aux réfé­
rences bibliographiques qui se trouvent à la fin de la présente
annexe.
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l'on ne peut que faire des hypothèses quant à l'effet
cancérogène général des rayonnements aux doses faibles.

4. Dans l'ensemble, les mécanismes de la cancéro­
genèse ne sont pas bien connus. On sait, cependant, que
les modifications néoplastiques se produisent au niveau
cellulaire et sont fréquemment associées à des modifica­
tions obsenrables de la structure (en particulier, de la
constitution chromosomique) et des fonctions de la
cellule. Des agents cancérogènes divers, aussi bien subs­
tances chimiques et virus que rayonnements ionisants,
provoquent des changements d'ordre structural et fonc­
tionnel qui présentent un caractère semblable.

5. Parmi les processus qui jouent probablement un
rôle important, et qui comprennent des facteurs de
caractère systémique comme de caractère local, figurent
a) les lésions directes de la cellule, notamment les modi­
fications portant sur les gènes et les chromosomes; b) la
promotion de la croissance et du développement de
cellules potentiellement malignes par l'intermédiaire de
dommages locaux dans des systèmes cellulaires ou un
stroma lié à ces cellules; c) des perturbations complexes
de l'homœostasie cellulaire ou tissulaire; d) des influ­
ences et effets systématiques agissant sur des tissus et
cellules éloignés qui pourraient entraîner une altération
des mécanismes d'immunité, des perturbations ende··
criniennes et des modifications du métabolisme et de la
nutrition.



6. Les recherches et études radiobiologiques con­
duisent à penser qu'il faut en général des doses de rayon­
nement relativement grandes pour provoquer des effets
systémiques graves ou des modifications observables
de la structure et des fonctions des tissus. Ces effets
des doses élevées peuvent jouer un grand rôle dans
l'apparition des néoplasmes qui viennent se superposer
aux altérations chroniques induites par les rayonnements
dans les tissus. Cependant, comme le cancer peut aussi
être provoqué par de faibles doses de rayonnements
ionisants, il semble que les principaux mécanismes qui
entrent en jeu devraient plutôt correspondre à la pro­
duction de tumeurs malignes par suite de mutations, de
lésions chromosomiques ou peut-être de modifications
qui augmentent la susceptibilité des cellules à une trans­
fonnationsous l'action des virus.

7. D'une manière générale, les tumeurs radio-induites
ne peuvent être distinguées des cancers dus à d'autres
causes. En outre, comme on l'a déjà dit, certains méca­
nismes fondamentaux peuvent être les mêmes. Ces deux
considérations affectent le genre de renseignements sta­
tistiques que permettent d'obtenir des études cliniques
ou expérimentales, et l'interprétation de ces renseigne­
ments.

8. Lorsque des mécanismes de base semblables inter­
viennent dans la production des cancers radio-induits
et dans celle d'autres cancers, les rayonnements peuvent
avoir pour effet soit a) de déplacer vers l'origine la
courbe témoin de là distribution des tumeurs par âge,
soit b) de multiplier par un certain facteur la fréquence
exprimée en fonction de l'âge. Si les mécanismes qui
interviennent ne sont pas semblables, l'irradiation peut
avoir pour effet un surcroît de fréquence qui n'est pas lié
à la fréquence témoin en fonction de l'âge. Le nombre
des tumeurs qui apparaissent dans un intervalle de temps
donné suivant l'irradiation dépend du processus, ou de
la combinaison de processus, qui agit ainsi que des modi­
fications éventuelles de la durée de survie dues à l'ir­
radiation.

9. La plupart des données dont on dispose pour
l'homme, et même pour l'animal de laboratoire, corres­
pondent à une période limitée postérieure à l'irradiation,
de sorte que si l'on cherche à évaluer la fréquence des
tumeurs sur la durée de vie totale on sera probablement
obligé de faire une extrapolation.

10. Dans les estimations du risque pour les popula­
tions humaines, il convient de tenir compte des difficultés
que présentent les études épidérniologiques. Il se peut,
par exemple, que la susceptibilité dans la population soit
très variable, par suite de différences dans les facteurs
génétiques et physiologiques ainsi que dans l'environne­
ment. Aussi la relation dose-effet que l'on observe en
étudiant l'ensemble d'une population ne s'applique-t-elle
pas nécessairement à des individus ou à des sous-groupes
de cette population. Lorsque des estimations du risque
ont été établies séparément dans le cas de sujets irradiés
hautement sélectionnés pour telle ou telle raison, on ne
peut les appliquer qu'avec une grande prudence à la
population en général.

11. Souvent, on est obligé d'évaluer les doses long­
temps après l'irradiation et, comme il peut être impos­
sible de reproduire les conditions existant lors de cette
irradiation, nombre des estimations de la dose sont néces­
sairement entachées d'une grande incertitude.

12. De plus, la terminologie et la définition de la dose
posent des problèmes. Lorsque le corps n'a pas été irradié
de façon uniforme (champ d'irradiation limité, péné-
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tration limitée du rayonnement, ou distribution non uni­
fonne des radioéléments dans le corps), il est impossible
de décrire l'irradiation de façon précise par une seule
valeur: on doit indiquer la distribution de la dose. Or,
pour toute estimation de risque particulière, on doit se
fonder sur une valeur unique d'une grandeur carac­
térisant l'irradiation, même si la précision ou la significa­
tion de cette valeur est limitée.

13. Les grandeurs physiques que l'on détermine le
plus souvent dans le cas de l'irradiation externe sont le
kerma ou la dose d'exposition à l'air librell, car les
mesures se font souvent avec des dispositifs de masse
minime et sans recours à un fantôme. Comme les inter­
actions physiques sont très complexes, les valeurs ainsi
détenninées peuvent être très différentes de la dose
absorbée dans les tissus considérés.

14. Dans tous les cas, les estimations empiriques du
risque 4;e sont valables que pour les conditions d'irradia­
tion dans lesquelles elles ont été obtenues. Ainsi, une
estimation du risque valable pour une certaine dose ad­
ministrée en une fois n'est probablement pas valable pour
la même dose répartie sur une longue période.

15. Pour estimer le risque en fonction de la dose, il
faudrait disposer d'une courbe dose-effet établie sur un
grand intervalle de doses. Mais les données relatives à
l'homme sont peu nombreuses, et celles qui existent ne
se rapportent qu'à l~n intervalle de doses étroit. Dans
cet intervalle et compte tenu des limitations précitées,
on peut établir des estimations du risque. Hors de l'inter­
valle connu on doit nécessairement faire des hypothèses
touchant la relation dose-effet.

16. L'une de ces hypothèses concerne la "dose seuil".
Il se peut qu'une dose seuil existe pour certaines formes
de cancer radio-induit, mais son existence ne peut être
établie qu'en détenninant les mécanismes qui entrent en
jeu, et même les études statistiques de la fréquence du
cancer dans de vastes populations irradiées ne permettent
p~s de trancher le problème. C'est pourquoi, pour évaluer
le risque aux doses faibles, on doit en général admettre
qu'il existe, même aux doses les plus faibles, un risque
limité, si petit soit-il, d'induction du cancer.

17. Dans la majorité des cas où l'on a tenté d'extra­
poler aux doses faibles, on a admis une relation linéaire
entre la dose et l'effet. L'emploi de l'hypothèse de la
linéarité a été examiné dans le rapport de 1962. Il est
à souligner que cette hypothèse est la seule qui permette
d'utiliser des valeurs moyennes de la dose dans les évalua­
tions du risque. En général, l'hypothèse d'une relation
linéaire entre la dose et la fréquence aux faibles doses
conduit probablement à surestimer le risque.

18. En effet, la plupart des courbes dose-effet connues
tendent à être sigmoïdes ou linéaires à l'extrémité voisine
de l'origine et, d'autre part, des considérations d'ordre
théorique permettent de supposer que des modifications
à un seul événement prédominent aux doses très faibles.
La certitude que les extrapolations linéaires tendent à
donner des valeurs surestimées du risque se renforce
surtout lorsque l'observation porte sur la région où l'effet
augmente rapidement avec la dose.

19. Une estimation fondée sur l'excédent par rapport
à la fréquence "naturelle"dépend dans une grande mesure
de cette dernière fréquence, laquelle est parfois très
faible (par exemple dans le cas du cancer de la thyroïde
ou des os). Quant aux estimations absolues du risque,
elles constituent une mesure de la sensibilité des diffé­
rents tissus à la radiocancérisation.



20. Dans le prés.ent rapport, les estimations du risque
d'induction d'un cancer sont données soit en valeur rela­
tive - accroissement par rapport à la fréquence naturelle
-, soit sous forme absolue - nombre de cas par unité de
temps et unité de dose dans une population de dimen­
sion donnée, par exemple nombre de cas pour un million
par an et par rad. Il convient de souligner que ces estima­
tions du risque ne sont diW1es de foi que dans l'intervalle
de doses (généralement elevées) pour lequel on dispose
de renseignements. Les appliquer à des doses qui se
trouvent hors de l'intervalle observé peut donner lieu à
des erreurs considérables i dans la région des doses fai­
bles, lorsqu'on a recours à une extrapolation linéaire
jusqu'à la dose zéro, on ne peut considérer ces estima­
tions que comme une indication de la limite supérieure
du risque.

D. - Leucémie

LA LEUCÉMIE CHEZ LES SURVIVANTS DES EXPLOSIONS
DE BOMBES ATOMIQUES AU JAPON

21. Les renseignements les plus utiles dont on dispose
sur la relation entre l'irradiation et la leucémie chez
l'homme sont ceux que l'on tire de l'étude des survivants
du bombardement atomique d'Hiroshima et de Naga­
saki. Toutefois, même ces études sont entachées d'une
grande incertitude en ce qui concerne la dosimétrie, la
dimension et les caractéristiques des populations expo­
sées ainsi que la fréquence des cas de leucémie. De plus,
la fréquence elle-même est observée sur une population
de survivants, c'est-à-dire de sujets hautement sélec­
tionnés, tout au moins aux niveaux de dose élevés.

22. Quelques études ont été faites sur une "popula­
tion ouverte" et il se peut qu'elles n'aient guère pu tenir
compte de la migration des personnes non exposées ou
exposées. Cherchant à pallier les incertitudes que com­
porte l'observation prolongée d'une telle "population
ouverte",l'Atomic Bomb Casualty Commission (ABCC)
a établi un "échantillon principal", qui est une "popula­
tion fermée" comprenant des fractions assorties, pour ce
qui est de l'âge et du sexe, de la population exposée à
faible distance (0 à 2 000 m de l'hypocentre), exposée à
grande distance (2000 à 10000 m) et non exposée (plus
de 10000 m).

23. Watanabe6 a publié la fréquence de la leucémie
parmi les survivants d'Hiroshima ("population ou­
verte") en prenant tous les cas de leucémie enregistrés
pendant la période de 17 ans 1946-1962. Ces données ont
servi à calculer la fréquence des cas de leucémie dans
la population totale, dans la population non exposée (au­
delà de 5 000 m, y compris vraisemblablement les per­
sonnes arrivées après l'explosion) et dans la population
exposée (dans un rayon de 5000 m) ; ces fréquences sont
données dans le tableau 1 et représentées à la figure 1.
Des évaluations du risque relatif sont données dans le
tableau II.

24. Le tableau 1 et la figure 1 montrent que la fré­
quence indiquée des cas de leucémie parmi les personnes
exposées (dans un rayon de 5000 m) a fortement aug­
menté après 1946 pour atteindre en 1951 un maximum
égal à Il fois la valeur observée pour la population non
exposée (à plus de 5000 m). Entre 1952 et 1959, la
fréquence dans la population exposée a oscillé en dessous
de ce maximum i elle a varié entre des valeurs encore
plus faibles entre 1960 et 1962.

25. Brill et colF ont résumé et comparé des données
publiées précédemment au sujet des leucémies relevées

jusqu'en 1958 parmi les survivants d'Hiroshima et de
Nagasaki qui formaient l'échantillon principal ou ccpopu_
lation fermée" de l'ABCC. Le tableau III donne les
fréquences en fonction de la distance à l'hypocentre
durant la période de 12 ans qui va de 1947 à 1958 pour
les 89 et 60 cas confinnés d'Hiroshima et de Nagasaki
respectivement.

26. La fréquence des leucémies était fortement accrue
chez les survivants exposés dans un rayon de 1 500 m.
Brill et coll. considèrent que la fréquence annuelle
moyenne à Hiroshima pour une distance de 2 000 à
10000 m (28 cas pour 1 million et par an) n'est pas
significativement plus élevée que la valeur prévue pour
le reste du Japon, où l'on signale de 20 à 30 cas de leu­
cémie pour un million et par an. D'après les chiffres. de
Watanabe, la fréquence n'est pas non plus significative­
ment différente de la fréquence annuelle moyenne dans
la p'lpulation non exposée d'Hiroshima au cours de la
mêrae période. La grande fréquence des leucémies (27
cas pour un million et par an) panni les personnes ex­
posées à Nagasaki entre 2 000 et 10 000 m (tableau III)
est supérieure de façon significative (P<O,05) à la va­
leur que laisse prévoir la f~~".I.uence observée dans la
population du Japon.

27. Brill et colF ont également analysé les relations
qui existent entre la dose de rayonnement corrigée pour
tenir compte de l'atténuation par les bâtiments (dans le
cas des sujets pour lesquels les renseignements disponi­
bles permettaient d'introduire .des corrections indivi­
duelles de la dose) et la fréquence moyenne des cas con­
finnés de leucémie pendant la période de 9 années allant
de 1950 à 1958 dans l'échantillon principal d'Hiroshima
et de Nagasaki. Les figures 2 et 3 donnent une idée
générale des doses de neutrons et de rayons gamma selon
la distance à l'hypocentre à Hiroshima et à Nagasaki.
Les facteurs d'atténuation de la dose imputables à la
protection reposent sur les valeurs moyennes observées
lors d'explosions expérimentales effectuées dans le désert
du Nevada8• Dans le cas des personnes qui se trouvaient
à découvert, il n'q pas été appliqué de facteur d'atténua­
tion. Pour celles qui étaient partiellement protégées, on
a admis que la dose dans l'air était atténuée de 15 p.100
dans le cas du rayonnement gamma et de 25 p.lOO dans
le cas des neutrons. En ce qui concerne les personnes
qui se trouv:lient dans des maisons de construction légère
de type japonais, on a adopté une atténuation de 30 p.l00
de la dose dans l'air pour le rayonnement gamma et de
50 p.lOO pour les neutrons. On n'a pas tenu compte
d'autres catégories de personnes du point de vue de la
protection, étant donné que l'on ne connaissait pas les
facteurs d'atténuation correspondants. De ce fait,
l'échantillon et le nombre des cas de leucémie ont subi
une nouvelle réduction. Les chiffres correspondant aux
rayons gamma et aux neutrons ont été additionnés dans
le rapport de 1 pour 1, en admettant une EBR de 1 pour
les neutrons. Si l'EBR était en réalité supérieure à l,
le fait d'utiliser la proportion 1 pour 1, comme ici, con­
duirait à une valeur estimée plus grande du risque de
leucémie par dose unité, du moins pour Hiroshima.

28. Le tableau IV groupe les valeurs ainsi obtenues
pour la fréquence des leucémies confinnées selon la dose
absorbée pour 51 cas à Hiroshima et 25 cas à Nagasaki
durant les neuf ans allant de 1950 à 1958. La fréquence
annuelle des leucémies en fonction de la dose est repré­
sentée sous forme de graphique à la figure 4.

29. La relation entre la dose et la fréquence annuelle
des leucémies à Hiroshima pendant la période de neuf
ans allant de 1950 à 1958 peut être représentée par une
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Figure l.-Fréquence des cas de leucémi~ à Hiroshima (1946-1962) [adapté de Watanabe8 )

ligne droite dans l'intervalle de 100 à 900 rads. Entre
10 et 100 rads les fréquences concernant chacun des
groupes de dose, tout en correspondant à une relation
linéalre, ne diffèrent pas significativement les unes des
autres.

30. Les données montrent qu'au moins dans l'inter­
valle de 100 à 900 rads, le taux moyen d'augmentation de
la fréquence en fonction de la dose était de 1,1 et 1,6
t:as pour un million par an et par rad à Hiroshima et
Nagasaki respectivemel1t, soit entre 1 et 2 cas pour un
million par an et par rad pour les deux villes prises
ensemble. Comme la population exposée à Nag"'1aki
était plus petite, et les cas de leucémie moins nombreux,
la valeur de l'estimation obtenue pour cette ville est
moins digne de foi du point de vue statistique. Toutefois,
dans les deux cas, la principale cause d'incertitude tient

probablement aux insuffisances de la dosimétrie plutôt
qu'à la variabilité inhérente des données.

31. Si l'on considère ensemble les cas relevés à Hiro­
shima et à Nagasaki, on constate une certaine corrélation
entre l'année d'apparition de la leucémie et la distance
à l'hypocentre. Dans les deux villes, le groupe présentant
des symptômes de mal des rayons se trouvait plus ~rès
de l'hypocentre et la fréquence des leucémies y etait
significativement plus élevée que dans le groupe ne pré­
sentant pas ces symptômes.

32. Il ne semble pas que la répartition préférentielle
de divers types de leucémie suivant les groupes d'âges
soit fortement modifiée par l'irradiation. La rareté de la
leucémie lymphocytaire chronique au Japon a été con­
firmée. Les formes de leucémie pour lesquelles on a
constaté la plus grande augmentation parmi les sur-
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Figure 2.-Doses de neutrons et de rayons gamma dans l'air à

Hiroshima en fonction de la distance horizontale à partir de
l'hypocentre, estimées par YorkS

vivants exposés à moins de 1 500 m sont la leucémie
granulocytaire chronique et la leucémie aiguë. La leu­
cémie aiguë a été observée surtout chez les sujets d'un
âge inférieur à 10 ans au moment de l'irradiation. Nor­
malement, ce type de leucémie se manifeste le plus sou­
vent chez les jeunes. Si chez les survivants japonais la
leucémie granulocytaire chronique a été constatée de
façon prédominante dans le groupe d'âges moyens, des
enfants en ont été également atteints avec une fréquence
accrue. Les leucémies aiguës - granulocytaire, myélo­
monocytaire et formes non classées-se sont également
manifestées avec une fréquence accrue.

33. La fréquence des divers types hématologiques de
leucémie variait systématiquement en fonction de l'âge
au moment de l'irradiation?, et les courbes d'âge-fré­
quence obtenues pour la population irradiée et la popu­
lation témoin sont donc presque parallèles135

• Comme la
fréquence naturelle de certains types peut, selon l'âge,
varier dans la proportion de 1 à 10 ou même plus, le
nombre des cas d'induction de ces types de leucémie a
varié en conséquence avec l'âge au moment de l'irradia­
tion. On peut en déduire qu'une dose déterminée de
rayonnement provoque une augmentation de la proba­
bilité d'apparition de la maladie qui s'exprime par un
pourcentage déterminé du taux naturel corrigé par l'âge
plutôt que par un nombre donné de cas supplémen­
taires, distinction importante sur le plan pratique aussi
bien que théorique135•

LA LEUCÉMIE CHEZ LES PERSONNES ARRIVÉES
À HIROSHIMA PEU APRÈS L'EXPLOSION

34. Les données indiquées dans le rapport de Wata­
nabe8 sur les cas de leucémie survenus entre 1950 et
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1962 (13 ans) parmi les personnes arrivées à Hiroshima
peu après l'explosion ont été recalculées et sont pré­
sentées dans le tableau V. Bien que la fréquence soit
supérieure à ce que laissent prévoir les données relatives
aux personnes non exposées, la différence entre les sujets
arrivés peu après l'explosion et ceux qui sont arrivés
plus tard n'est pas statistiquement significative.

35. Des estimations de la dose d'exposition due à la
retombée et à la radioactivité induite par les neutrons ont
été publiées·· li (figure 5), mais leur fiabilité ne peut
être déterminée. '

36. On ne sait pas en quel endroit ont séjourné au
cours des premiers jours suivant leur arrivée les per­
sonnes arrivant peu après l'explosion. Etant donné
l'étendue des destructions et l'incendie intense et pro­
longé qui a pris naissance près de l'hypocentre dans les
quelques heures suivant l'c.xplosion, on a admis que le
nombre de personnes qui se seraient trouvées à proximité
de l'hypocentre pendant une période assez longue au
cours de la première journée suivant l'explosion était
probablement très bas.

LA LEUCÉMIE CHEZ LES RADIOLOGUES AMÉRICAINS

37. Les résultats d'études rétrospectives antérieures,
déjà discutés dans le rapport de 1962, sont résumés dans
le tableau VI. Depuis la publication du rapport de 1962,
Lewis9 a étudié les certificats de décès des 425 spécialistes
en radiologie morts à un âge de 35 à 74 ans au cours
des 14 années allant de 1948 à 1961. Le tableau VII
compare le nombre observé des décès dont la cause prin­
cipale était la leucémie ou une affection apparentée avec
les nombres correspondants que l'on peut calculer en
appliquant au nombre de radiologues en vie exposés
au risque les taux de mortalité (normalisés pour le sexe,
la race, l'âge et l'année du décès) relatifs à la caUf:~

considérée. L'effectif estimé des radiologues du sexe

masculin âgés de 35 à 74 ans est passé de 2167 en 1948
à 4 713 en 1961 i le nombre d'années-personnes de risque
dans ce groupe d'âges a été de 47348 au cours des 14
ans. Le taux de mortalité par leucémie a été de 3,0 soit 12
cas relevés parmi les radiologues contre un nombre prévu
de 4,02 cas. La fréquence annuelle moyenne des décès
par leucémie parmi les radiologues au cours de ces 14
années a été de 253 pour un million et par an, ce qui
représente un excédent de 168 pour un million et par an
par rapport à ia fréquence prévue de 85 pour un million
et par an. Sur les 12 cas de décès par leucémie dans le
groupe des radiologues, 4,4 environ devaient, selon les
prévisions, correspondre au type lymphocytaire (surtout
chronique) ; or, on n'a observé qu'un seul cas de leucémie
lymphocytaire et il s'agissait d'une forme aiguë. Il
s'ensuit que les 12 cas de leucémie constatés chez les
radiologues appartenaient à des types dont on sait qu'ils
sont intensifiés par l'exposition aux rayonnements.

38. Si l'on se fonde sur les évaluations du risque à
Hiroshima, le surcroît de fréquence des cas de leucémie
observés chez les radiologues devrait résulter d'une ex­
position aiguë unique du corps entier à environ 100 rads.
On sait peu de chose sur la grandeur-et la distribution
de la dose reçue par les premiers radiologues, mais les
renseignements dont on dispose montrent que des doses
dépassant largement 100 rads ont été reçues sur une base
chronique pendant des durées pouvant atteindre 40 ans,
ce qui indiquerait qu'une exposition de longue durée aux
rayonnements est moins efficace qu'une exposition brève
en ce qui concerne l'induction de la leucémie.

39. Dans le cas de la maladie de Hodgkin, du lympho­
sarcome et du lymphoblastome, le nombre observé de
décès dans la population de radiologues concorde assez
bien avec les chiffres calculés (tableau VII). Par contre,
dans la population soumise au risque, il y a eu 5 décès
par myélome multiple au lieu de 1, et 4 par anémie
aplastique au lieu de 0,2. Si l'accroissement de la fré-
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quence des cas d'anémie aplastique n'était pas surprenant,
on n'avait p1S eu précédemment de données qui con­
firment l'existencê d'une relation entre le myélome mul­
tiple et l'irradiation. ..

LA LEUCÉMIE CHEZ LES MALADES ATTEINTS
DE SPONDYLARTHRITE ANKYLOSANTE

40. En ce qui concerne la relation entre la fréquence
des leucémies et la dose de rayons X administrés a titre
thérapeutique aux malades présumés atteints de spon­
dylarthrite ankylosante, il n'y a pas eu de données nou­
velles depuis que Court Brown et Dolll~,13 ont étudié
en Angleterre les fiches médicales de 13 352 malades
traités dans 81 centres du 1er janvier 1935 au 31 dé­
cembre 1954. Seuls les cas de leucémie constatés avant
1955 ont été analysés. Cette étude a été discutée dans le
rapport de 1962. Toutefois, elle sera examinée ici égaIe­
ment d'une façon quelque peu différente en vue d'une
comparaison avec les études de la relation dose-fréquence
dans d'autres populations irradiées.

41. Parmi les cas utilisés pour évaluer la relation dose­
fréquence figuraient 32 cas avec un diagnostic confirmé
(série A) et 5 cas probables (série B). Etant donné que
l'on n'a identifié qu'un seul cas de leucémie parmi les
2 065 femmes irradiées (fréquence totale : 48 pour
100 000), l'analyse n'a porté que sur les hommes, et la
population exposée au risque a été définie comme étant
constituée par les 11 287 hommes de la population
étudiée.

42. Les malades avaient subi une irradiation cumu­
lllth'e totale allant de 112 R à plus de 3 000 R administrés
en un~ série unique d'irradiations fractionnées durant
un mois environ ou en plusieurs séries de traitements
jusqu'à huit, séparées par des intervalles de temps pou­
vant atteindre 8 ans. La plupart des malades qui n'ont
reça qu'une seule série d'irradiations ont été traités de­
puis 1950, et la majorité de ceux qui ont subi plusieurs
séries avaient été suivis pendant plus longtemps. Le
nombre des séries était, en moyenne, plus grand dans
le cas des sujets jeunes. Les âges extrêmes de cette
population de malades allaient de 14 à bien plus de 55 ans.

43. Plus de 90 p.lOO des patients n'ont été traités
que par irradiation localisée de zones du corps com­
prenant les articulations atteintes. Le champ d'irradia­
tion présentait une bonne marge dans le cas de la colonne
vertébrale, englobant parfois le bassin et d'autres zones
à articulations. Des renseignements détaillés sur l'expo­
sition aux rayons X ont été obtenus pour un échantillon
représentant environ un malade sur six (1 878 hommes).
On a évalué aussi bien la dose d'exposition de la moelle
épinière (rœntgens) que la dose d'exposition intégrée
du corps entier (mégagramme-rœntgens). L'exposition
de la colonne vertébra!e a été évaluée de deux façons
différentes: en tant que dose d'exposition moyenne de
la moelle épinière sur toute la longueur de la colonne
vertébrale et en tant que dose d'exposition maximale
en un point de la moelle épinière. Enfin, la dose d'expo­
sition moyenne de la moelle épinière a été évaluée séparé­
ment pour ceux des malades qui ont été irradiés dans
la région de la colonne vertébrale seulement. Parmi les
37 leucémiques, 18 se trouvaient dans ce cas.

44. Etant donné que le traitement n'a pas été ad­
ministré aux malades en une seule fOlS et que la propor­
tion de sujets subissant telle ou telle exposition n'a pas
été constante durant toute la période considérée, il est
impossible de mesurer la fréquence des leucémies en
fonction de l'exposition en reliant simplement le nombre
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des malades atteints de leucémie après une exposition
donnée au nombre total estimé des patients a~nt subi
la même exposition. Court Brown et Doll ont evitê cette
difficulté en évaluant la population exposée au risque
pour chaque niveau d'exposition à partir du total des
années pendant lesquelles les malades ont survécu après
une exposition déterminée et avant de faire l'objet d'une
nouvelle radiothérapie qui les placerait dans la catégorie
d'exposition suivante, définie arbitrairement.

45. La validité de cette méthode dépend, dans une
grande mesure, des limites de la période de latence de la
leucémie radio-induite. D'après 10 cas où le traitement
a été administré en une série unique, il semble que la
période de latence soit rarement inférieure à deux. ans;
elle serait plus souvent de trois à cinq ans, et plus longue
dans quelques cas. Toutefois, les auteurs postulent dans
leur rapport que la leucémie peut se manifester avec
autant de probabilité à n'importe quel moment après
l'irradiation, à l'exception de la première année. Comme
de nombreux malades ont été traités au cours des der­
nières années envisagées dans l'étude, il est probable
que celle-ci est incomplète en ce qui concerne l'enregis­
trement de la fréquence totale des leucémies.

46. La fréquence de la leucémie augmentait avec l'âge
chez les spondylarthritiques irradiés, allant de 11 pour
100 000 et par an chez les sujets âgés de moins de 25
ans à 56 pour 100 000 et par an pour ceux de 55 ans ou
plus j cette variation concorde avec l'accroissement en
fonction de l'âge de la fréquence des formes semblables
de leucémie dans la population générale de l'Angleterre
et du pays de Galles1S6

• On a observé un excédent des
leucémies, correspondant à environ 10 fois le taux
"naturel" corrigé pour l'âge, quel qu'ait été l'âge au
début du traitement par les rayonnements j toutefois, cet
excédent était legèrement plus grand chez les patients
qui étaient déjà âgés lorsque leur traitement a commencé.
Ainsi, pour une dose d'exposition donnée, il y a eu au
moins cinq fois plus de leucémies induites dans le groupe
âgé que dans le groupe jeune, bien que le taux naturel
en fonction de l'âge fût accru dans une proportion
analogue, ou a peine différente, dans les deux groupes.
L'augmentation plus grande observée chez les sujets
âgés ne peut être attribuée à des différences d'exposition
car on avait tendance à administrer des doses moindres
aux malades âgés.

47. Le nombre des décès dus à toutes les formes de
leucémie parmi les spondylarthritiques irradiés accuse
un excédent significatif par rapport aux valeurs prévues
pour une population non irradiée et non atteinte de
spondylarthrite: 4,6 pour la leucémie lymphoïde, 6,1
pour la leucémie myélogène, Il,8 pour la leucémie mono­
cytaire et 55,4 pour les leucémies autres ou non précisées.

48. Faute de données suffisantes sur la fréquence des
leucémies chez les spondylarthritiques du sexe masculin
non traités par les rayonnements Oll chez les personnes
irradiées â la moelle épinière, mais non atteintes de
spondylarthrite, on a utilisé dans cette étude les taux de
leucémie calculés pour la population générale du sexe
masculin de Grande-Bretagne, normalisée pour l'âge.

49. L'emploi de cette population témoin pourrait don­
ner lieu à une erreur en raison de l'association observée
entre la leucémie et les affections rhumatismales15• On
a également signalé l'existence de facteurs héréditaires
dans la spondylarthrite ankylosante et l'arthrite chro­
nique évolutiveu . Une autre difficulté est que d'autres
formes de traitement de la spondylarthrite nnkylosante
pourraient elles aussi être leucémogènes. On sait que



des agents tels que l'antipyrine, les sels d'or et la. phényl­
buta~one abaissent l'acttvité de la moelle osseusel6•
BeanU a signalé l'apparition de la leucémie che~ six
malades non irradiés à qui l'on avait administré de la
phénylbuta~one. Trois de ces malades étaient atteints
de spondylarthrite ankylosante.

50. Les dossiers médicaux utilisés dans l'étude de
Court Brown et Dolll3 n'étaient pas a.sse~ détaillés pour
permettre une étude spéciale de l'utilisation des médica­
ments. Les auteurs relèvent que la buta~olidine n'a guère
pu jouer de rôle dans l'apparition des cas observés
d'anémie aplastique puisque ce produit n'avait pas été
utilisé de façon courante avant 1952. Ils signalent que
l'or était utilisé depuis des années et qu'il en était de
même de nombreux analgésiques, notamment l'amido­
pyrine. A leur avis, il n'était pas vraisemblable que les
médicaments fussent une cause importante de l'appari­
tion de la leucémie, mais leur rapport ne fournit pas de
données décisives à ce sujet.

51. La répartition des sujets du sexe masculin suivant
les diverses doses de rayonnement reçues à la colonne
vertébrale seule ou à la colonne vertébrale et en d'autres
régions du corps, exprimées en dose d'exposition
moyenne à la moelle épinière, et celle des années-per­
sonnes de risque selon 12 niveaux d'exposition estimée
figurent au tableau VIII. Les valeurs correspondent à
la dose d'exposition totale moins l'exposition subie au
cours des 12 derniers mois précédent le diagnostic de la
leucémie. Les donJ?ées relatives aux leucémiques sont
résumées dans le tableau XI, où figurent également les
taux de fréquence bruts et normalisés.

52. La fréquence annuelle des leucémies dans la popu­
lation témoin type est passée de 0,5 à 72 p. 10 000 par
an après une exposition de 2 250 R ou plus. Sur les
quatre cas de leucémie relevés à moins de 500 R, deux
étaient du type lymphatique.

53. Court Brown et Doll ont estimé que, dans les con­
ditions de l'étude, la dose d'exposition moyenne reçue
par la moelle épinière était la mesure la plus adéquate
de l'irradiation. Néanmoins, ils ont relevé qu'elle ne
tenait pas compte des doses d'exposition considérables
que certains malades ont reçues à la moelle ailleurs que
dans la colonne vertébrale. C'est pourquoi ils ont étudié
séparément les sujets qui ont été irradiés seulement sur
la colonne vertébrale et la région sacro-iliaque. Les don­
nées correspondantes figurent au tableau X.

54. Les malades dont le traitement initial n'a porté
que sur la région de la colonne vertébrale et des articula­
tions sacro-iliaques, mais qui ont subi plus tard une
irradiation (notamment par un champ à grande ouver­
ture) sur d'autres régions du corps n'ont été inclus dans
le groupe que pour la période comprise entre le traitement
initial et le premier traitement administré dans une ré­
gion autre que celle de la colonne vertébrale. Cette façon
de procéder, si elle a amélioré la précision des évalua­
tions de la dose, a également réduit la valeur des données
puisqu'elle réduisait le nombre des cas de leucémie con­
sidérés.

55. La ligne de régression ajustée aux fréquences
observées à des doses d'exposition de la colonne verté­
brale allant de 300 à 1 500 R environ a une pente de 0,5
pour 1 million par an et par rœntgen. Une extrapolation
de la ligne au-dessous de 300 R n'est pas fondée. On
se souviendra que la droite qui décrit la relation entre la
dose et la fréquence des leucémies chez les survivants de
l'explosion d'Hiroshima a une pente de 1 à 2 pour
1 million par an et par rad dans l'intervalle de 100 à 900
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rads. Les caractéristiques de la population irradiée
d'Hiroshima et les conditions de son irradiation sont très
différentes de celles qui correspondent aux spondyl­
arthritiques.Non seulement les survivants d'Hiroshima
ont reçu' l'irradiation sous la forme d'un flux instantané
tandis que les spondylarthritiques ont reçu un traite­
ment réparti en plusieurs séries, mais encore l'irradiation
chez la plupart des survivants d'Hiroshima a vraisem­
blablement porté sur la totalité du corps alors que chez
les spondylarthritiques seules certaines parties du corps
(comprenant probablement entre un tiers et la moitié
de la moelle osseuse) ont été irradiées. L'analogie des
deux pentes permet de penser que l'on peut appliquer
une même estimation du risque aux deux populations.

LA LEUCÉMIE CHEZ J.ES ENFANTS IRRADIÉS l'OUR
'r'RAITEMENT DE L' "HYPERTROPHIE DU THYMUS"

56. La fréquence des leucémies chez les enfants qui
ont été traités par les rayons X pour des affections
bénignes a fait l'objet d'un certain nombre d'études
épidémiologiquesls-26. Ces études ont été discutées dans
le rapport de 1962. Celles de Hempelmann et de ses
collègues sont les plus étendues et les 'seules qui fassent
ressortir un accroissement de la fréquence de la leucémie.

57. Les rapports les plus récents traitant de l'étude de
Hempelmann sont ceux de Pifer et coll,27 et de Toyooka
et coll,2s,29. Le nombre des cas de leucémie observés et
celui des cas prévus chez les enfants traités par les rayons
X pour "hypertrophie du thymus" et chez les témoins
germains des deux séries (1 et II) sont indiqués dans le
tableau XI. On a admis que tous les enfants étaient
exposés au risque depuis la naissance jusqu'au 31 dé­
cembre 1960 ou jusqu'à leur décès.

58. Les enfants de la série 1 ont été irradiés pour la
plupart entre 1926 et 1946; les techniques. thérapeutiques
et les causes ayant motivé le traitement étaient très
variables. Les enfants de la série II ont été traités entre
1940 et 1957; les techniques de traitement sont relative­
ment uniformes dans ce deuxième groupe. Parmi les
enfants qui ont été irradiés au cours de leurs premières
années, beaucoup avaient reçu des doses relativement
élevées sur des zones étendues, souvent administrées
aussi bien en position antérieure qu'en position pos­
térieure. Les enfants irradiés plus récemment ont reçu
en général des doses plus faibles sur des zones relative­
ment petites et en position antérieure. L'énergie des
rayons X administrés, le nombre de traitements et la
péroide totale de traitement sont en général plus faibles
dans la série II que dans la série I.

59. Parmi les 6 cas de leucémie observés dans la série
l, il Y avait 4 leucémies lymphocytaires et 2 leucémies
non différenciées aiguës. Les données ne permettent pas
d'étudier la régression de la fréquence avec la dose.

60. Ces données ne sont pas non plus suffisantes pour
que l'on puisse distinguer entre l'influence a) de l'irra­
diation et b) de l'affection dénommée "hypertrophie
thymique" ou des conditions du diagnostic qui a conduit
à administrer le traitement considéré. Conti et coll,22
signalent qu'il n'y a eu aucun cas de leucémie dans un
groupe de 1 564 enfants, parmi lesquels 96 p.lOO ne
présentaient aucun indice lors du traitement de l'affec­
tion dite "hyperthrophie thymique". Dans ce groupe
d'enfants 88 p.lOO ont été irradiés dans la région du
thymus sur une zone relativement réduite par des doses
d'exposition de 75 à 300 R, et en moyenne 150 R, et les
12 p.100 restants ont reçu de 200 à 450 R. On pouvait
en l'occurrence prévoir un cas de leucémie. Ces enfants



(90 p.lOO) ont été étudiés de 11 à 18 ans après le traite­
ment.

61. Murray et coll.n ont constaté deux cas de leucémie
parmi 75 enfants traités pour la coqueluche, un cas
parnli 1 073 personnes irradiées àl~ tête et au cou princi­
palement pour l'hyperplasie lymphoïde du nasopharynx,
et n'ont trouvé aucun décès par leucémie parmi 2460
enfants ayant reçu une irradiation superficielle par les
rayons X pour des lésions bénignes de la peau.

LA LEUCÉMIE CHEZ LES ENFANTS IRRADIÉS in tttero

62. Les enfants irradiés in 1ttero ont fait l'objet de
plusieurs études rétrospectives, dont les résultats sont
groupés dans le tableau XII,

63. D'après l'étude rétrospective de Stewart et
coll.30- 32 sur la fréquence (selon les dires de la mère) de
l'irradiation prénatale dans la région abdominale à des
fins de diagnostic dans le cas de 780 enfants morts par
leucémie avant l'âge de 10 ans (de 1953 à 1955 inclusive­
ment) et dans le cas de 1638 enfants témoins vivants
correspondant au premier groupe pour ce qui est de l'âge,
du sexe et du lieu géographique, le risque relatif de leu­
cémie était d'environ 1,83. Les auteurs ont aussi étudié
la relation entre un âge trop avancé de la mère et l'aug­
mentation du risque de leucémie ou de la fréquence du
syndrome de Down. La fréquence des cas d'irradiation
post1Ul,tale aux fins de diagnostic ou de traitement était
près de deux fois plus élevée chez les enfants leucémiques
que dans le groupe témoin au cours des trois premières
années de la vie; de même, la fréquence des infections
aiguës ou lésions graves pulmonaires postnatales était
significativement plus grande chez les enfants qui sont
morts plus tard de leucémie.

64. Dans ces études rétrospectives, les groupes témoins
étaient très variables. Stewart et coll.32 ont pris des en­
fants vivants correspondant pour ce qui est de l'âge, du
sexe et du lieu géographique. Ford et coll.88 ont utilisé
un groupe témoin d'enfants morts avant l'âge de 10 ans
par suite de causes autres que le cancer au cours de la
même période que les enfants traités. Dans cette étude,
les renseignements concernant l'exposition aux rayonne­
ments pendant les trois derniers mois de la grossesse
ont été recueillis auprès des o'.stétriciens et dans les
fiches d'hôpitaux. Kaplan84 s'est servi de deux groupes
témoins, les germains les plus proches et les compagnons
de jeux les plus fréquents. Polhemus. et Koch85 ont pris
les enfants traités dans le même hôpital au cours de la
même période (hospitalisations consécutives dans le
service de chirurgie) et qui correspondaient aux enfants
traités pour ce qui est de l'âge et des conditions socio­
économiques et géographiques. Dans l'étude de Kjelds­
berg86

, les témoins étaient des enfants sains qui n'étaient
pas nés à la même époque que les enfants leucémiques
et pour lesquels, par conséquent, la probabilité d'une
irradiation diagnostique prénatale par les rayons X
n'était pas la même. L'étude de Murray et colI.n com­
prend trois groupes témoins: enfants morts au cours de
la même période par suite d'une affection non maligne,
germains et germains vivants des témoins morts. Enfin,
Lewis81 a utilisé comme témoins tous les enfants nés
dans l'hôpital où étaient morts les enfants leucémiques.

65. Court Brown et coll.88, dans une vaste étude pros­
pective de femmes irradiées au cours de la grossesse
entre 1945 et 1956, ont constaté que, sur un total de
38 166 enfants nés vivants et ayant subi une irradiation
prénatale, 9 étaient morts de leucémie av~.nt la fin de
1958. Le nombre théorique était de 10,5. Aucun des
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enfants des 750 femmes irradiées au cours des trois
premiers mois de grossesse n'a été atteint de leucémie
au ("ours d'une période d'observation de plus de six ans.
Les auteurs n'ont pas trouvé de corrélation entre la
fréquence de la leucémie et la dose d'exposition prénatale.

66. MacMall0n89•40 a conçu une vaste étude prospec­
tive pour examiner ce problème suivant une méthode
fondée sur des données objectives concernant l'irradia­
tion it~ 14tero par les rayons X. La population étudiée
se composait de 734 243 enfants nés et sortis vivants de
37 grandes maternités du nord-est des Etats-Unis pen­
dant les années 1947-1954. La fréquence des irradiations
intra-utérines par les rayons X dans cette population a
été évaluée d'après l'examen des fiches d'un échantillon
systématique de 1 p.100. Ce dépouillement a révélé 370
(10,6 p.1(0) cas d'irradiation aux rayons X de l'abdomen
ou du bassin parmi les 7 242 grossesses simples (un
enfant) de l'échantillon. Les enfants morts de leucémie
avant la fin de 1960 ont été identifiés par un examen
des certificats de décès et de naissance. Les résultats,
une fois corrigés pour tenir compte des relations in­
directes avec le rang de naissance et d'autres variables
qui viennent compliquer le problème, ont permis d'es­
timer que la mortalité par leucémie dans la population
étudiée était de 40 p.100 environ plus grande parmi les
sujets exposés aux rayons X, ce qui donne un risque
relatif de 1,4 avec des limites de confiance à 95 p.100
de 1,0 et 2,0.

67. La dose n'a été estimée dans aucune de ces études.
Cependant, dans l'étude de MacMahon, les sujets irradiés
aux rayons X ont été répartis en trois catégories selon
la dose probable (relative) déterminée d'après le nombre
probable des radiographies faites aux fins de diagnostic.
On a constaté une légère tendance à un risque plus élevé
de cancérisation dans les catéç-ories plus fortement ex­
posées, mais cette tendance étaIt loin d'être significative.
On a montré que ni le risque accru de leucémie dans les
premières naissances ni la fréquence plus élevée de l'ir­
radiation prénatale par les rayons X dans le cas des
premières naissances n'expliquaient l'association entre
l'irradiation par l~s rayons X et la fréquence accrue des
leucémies. Il reste à démontrer si l'association entre
l'irradiation et la leucémie explique ou non la fréquence
élevée des leucémies chez les premiers nés. La valeur
du rapport entre la mortalité chez les premiers nés et
celle chez les enfants suivants était aussi grande dans
les diverses catégories d'irradiation aux rayons X (1,5
pour les sujets radiographiés, 1,3 pour ceux qui ne l'ont
pas été) que pour l'ensemble, soit 1,4. La différence
correspondant au rang de naissance était également aussi
grande parmi les enfants des différentes catégories de
doses relatives (pelvimétrie) que dans la population
totale.

68. Le rapport89 qui porte sur les décès survenus
jusqu'à la fin de 1960 parmi les enfants nés entre 1947
et 1954 traite surtout d'enfants de plus de cinq ans d'âge
et fait apparaître une fréquence accrue de l'irradiation
in utero par les rayons X dans les cas de décès par leu­
cémie et par cancer, comparativement à l'échantillon de
1 p.lOO de la population. Il est intéressant de noter qu'lm
rapport plus ancien40

, qui comprenait seulement les
décès antérieurs à 1958, n'indiquait pas ou gu:ère de
différence entre les fréquences de l'irradiation 'intra­
utérine dans les deux groupes. Il Be. peut que les diffé­
rences relatives aux jeunes enfants aient été SOli!;­
estimées de la même façon dans certaines autres études
du fait d'un temps d'observation insuffisant pour une
proportion significative de ln population. La faible valeur



du risque relatif. et le fait que le risque présente un
ma.'Cimum après l'âge de 5 ans sont deux caractéristiques
de l'association qui pourraient contribuer grandement à
concilier ce point de vue avec les résultats négatifs
signalés dans un certain nombre d'études.

69. Wise"u a étudié des premiers nés morts de leu­
cémie au cours de la période 1953-1955. Un groupe de
306 cas de ce genre comprenait 10 cohortes de naissance
(1945-1954); dans neuf de ces dernières, l'âge moyen
au décès des sujets ayant été exposés à une irradiation
prénatale était de 4 mois supérieur à celui des sujets
non exposés aux rayons X. Deux cohortes seulement ont
été suivies depuis la naissance jusqu'à l'âge de 1 an
(1953-1954) et une seulement de la naissance jusqu'à
l'âge de 2 ans (1953).

70. Dans une étude de 628 enfants nés entre 1952 et
1956 et morts de leucémie ou d'un lymphosarcome avant
l'âge de cb.q ans, Stewart et Hewitt42 ont trouvé que le
pourcentage des cas exposés aux rayons X variait d'une
façon significative avec l'âge au moment du décès,
augmentant de 0 à 4 ans. Admettant qu'aucun des décès
survenus dans les 14 mois environ suivant l'exposition,
c'est-à-dire avant l'âge d'un an, n'était dû à une leucémie
radio-induite, ces auteurs ont pensé aussi que les cas
radio-induits présentaient une distribution par âge diffé­
rente de celle des cas spontanés et que, dans tout cet
intervalle d'âges, les cas radio-induits avaient tendance à
se manifester plus tard que les cas "spontanés". La pro­
portion des témoins exposés aux rayons X (8,3 p.100)
était presque la même que celle des leucémiques les plus
jeunes -- cas "spontanés" - (8,5 p.lOO) et, selon cette
hypothèse, l'excédent des cas exposés aux rayons X dans
les groupes d'âges plus élevés peut être attribué aux
irradiations in utero.

71. Selon MacMahon4s la probabilité de mort par
leucémie pour les enfants de race blanche âgés de 10
ans au plus aux Etats-Unis est de 46 pour 100 000. Si
l'on admet que 10 p.lOO de ces enfants ont été exposés
aux rayons X itt utero et que le risque est de 40 p.l00
supérieur pour ces irradiés, le risque global ôe 46 pour
100 000 se composerait d'un risque de 62 pour 100000
pour les 10 p.l00 qui ont été exposés aux rayons X et
de 44 pour 100 000 pour les 90 p.l00 restants. La diffé­
rence, soit 18 pour 100000, représente l'excédent de ris­
que relatif aux enfants irradiés. Cela ne serait compatible
avec l'extrapolation des estimations relatives aux groupes
ayant reçu une irradiation postnatale - 2 cas pour un
million par rad et par an - que si la dose reçue par le
fœtus était de 9 rads. Or, cette valeur représente proba­
blement le double au moins de la dose moyerme reçue.

72. Divers,es études de la fréquence des leucémies chez
les enfants irradiés in utero donnent des estimations
différentes du risque, mais la fiabilité de ces estimations
du point de vue purement statistique est variable, ainsi
que l'indiquent les limites de confiance correspondantes.
Comme il est exposé plus loin dans la présente annexe,
on a montré108 qu'il n'y a pas de contradiction entre les
résultats de Il études, dont cinq ont porté sur de petits
échantillons présentant tme grande variabilité d'échan­
tillonnage et ont conduit à des estimations du risque
relatif inférieure" à 1. La va1eur commune la plus pro­
bable du risque l'datif, établie d'après toutes ces études, a
été trotJJVée égale à 1,4 avec des limites de confiance à
9S p.100 de 1,2 et 1,6.

.73. Il semble difficile de ne pas conclure, même en
l'absence d'estimations précises des doses, que l'irradia­
tion du tissu fœtal donne lieu à un risque par unité de
dose pius grand que l'irrD,uii'\tion postnatale, cela dans
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un rapport qui peut même atteindre 5. Comme dans tous
les cas d'irradiation médicale, il n'est pas possible de
séparer l'effet leucémogène du rayonnement d'autres
facteurs étiologiques qui pourraient être liés aux causes
qui ont motivé l'irradiation.

LA LEUCÉMIE DANS LE CAS D'AUTRES GROUPES IRRADIÉS
PAR DES SOURCES EXTERNES À DES FINS MÉDICALES

74. En étudiant 71 582 cas de carcinome du col de
l'utérus traités au radium dans de grands centres de
toutes les régions du monde, Simon et coll.'" ont constaté
une fréquence de 6,2 à 11,6 cas de leucémie pour 100 000
sujets. En comparant ces chiffres avec celui de 5,8 pour
100000 pour les décès par leucémie chez les femmes de
55 ans en Grande-Bretagne et celui de 9,0 pour 100 000
pour un groupe semblable aux Etats-Unis, les auteurs
ont conclu que la radiumthérapie n'augmente pas la fré­
quence. Toutefois, comme 25 p.loo des malades n'ont pas
survécu un an et que 60 p.l00 n'ont pas survécu cinq ans,
la population exposée au risque était considérablement
réduite avant le moment où la fréquence la plus élevée
des cas de leucémie radio-induite aurait pu se manifester.

75. Dans une étude des cas de 1eucémie inscrits au
Registre danois du cancer de 1940 à 1954, Faber'~·46 a
trouvé que 34,8 p.l00 des 442 cas de leucémie aiguë,
32,6 p.100 des 307 cas de leucémie granulocytaire
chronique, 17,7 p.100 des 861 cas de leucémie lymphocy­
taire chronique et 21,3 p.100 des 395 témoins non leucé­
miques avaient été irradiés par les rayons X à des fins de
diagnostic ou de traitement. L'intervalle de temps entre
l'irradiation et l'apparition de la maladie était de 10 à 60
mois pour les cas aigus et de 10 à 140 mois pour la
leucémie granulocytaire chronique sans maximum nota­
ble dans la distribution. Le risque relatif et son intervalle
de confiance à 95 p.100 est de 2,0 (1,7-2,7) pour la
leucémie aiguë, de 1,8 (1,3-2,5) pour la leucémie granu­
locytaire chronique et de 0,8 (0,6-1,1) pour la leucémie
lymphocytaire chronique. Les limites permettent de con­
clure que l'accroissement du risque n'est significatif que
dans le cas des formes aiguë et granulocytaire chronique.
On ne connaît pas les doses reçues ni la raison de l'irra­
diation.

76. Neumann47 a signalé qu'entre 1954 et 1960 on a en­
registré à Stuttgart 10 cas de décès par leucémieparmî des
tuberculeux de plus de 14 ans dans un échantillon équi­
valant à 91 549 années-personnes, contre 5,86 cas prévus
pour un échantillon analogue de la population générale
de la ville au cours de la même période. Le risque relatif
de leucémie correspondant est de 10/5,86, soit 1,7 pour
les tuberculeux qui vraisemblablement ont été soumis à
de plus fréquents examens radiographiques du thorax
que les témoins. Toutefois, ce chiffre ne s'écarte pas de
façon significative de l'unité, et dans le cas des 10 tuber­
culeux morts de leucémie la dose d'exposition était
légèrement inférieure à celle qu'a reçue l'ensemble de
l'échantillon de sujets tuberculeux.

77. Stewart et coll.48 ont procédé au Royaume-Uni à
une étude rétrospective pour déceler une relation évan­
tuelle entre l'irradiation médicale par les rayons X et
l'apparition subséquente de la leucémie chez l'adulte. La
fréquence de l'irradiation était la même dans le groupe
appelé L (512 cas de leucémie lymphoïde ou de lympho­
sarcome), dans le groupe des 951 cas de tumeurs de
divers sièges et dans le groupe de 974 témoins apparem­
ment sains. Dans le groupe appelé M (511 cas de
leucémie myéloïde ou monocytaire), la fréquence de
l'irradiation du thorax ou de l'abdomen et de celle des
membres était supérieure et égale respectivement à



celle que l'on a observée dans le groupe témoin. Pour
évaluer le risque, les auteurs ont comparé la fréquence de
l'irradiation d,u tronc chez les sujets de la série M et dans
l'ensemble formé par tous les autres groupes (groupe
type), compte non tenu de l'irradiation des membres,
dont la fréquence n'était pas plus grande que dans les
groupes témoins.

78. Dans le groupe type au cours des 10 dernières
années précédant l'étude, 29 sujets ont signalé avoir fait
l'objet d'un traitement par irradiation, 1 025 ont signalé
avoir été irradiés aux fins de diagnostic et 1 323 ont
déclaré ne pas avoir été irradiés. Dans le groupe M
(leucémie myéloïde ou monocytaire), les valeurs corres­
pondantes étaient: irradiation à des fini thérapeutiques
24; irradiation aux fins de diagnostic, 243; pas d'irra­
diation, 244. Les valeurs du risque relatif de leucémie
sont de 4,5 (limites de confiance à 95 p.lOO: 8,0-2,5)
pour l'irradiation du tronc aux fins de traitement et
1,20 (1,4-1,0) pour l'irradiation du tronc aux fins de
diagnostic.

79. Dans une étude rétrospective effectuée en Nou­
velle-Zélande, Gunz et Atkinson49 ont constaté que 47
leucémiques sur 590 avaient été traités par les rayons X
et/ou des radioéléments (divers) pour des affections
malignes ou bénignes variées, alors que le nombre corres­
pondant pour 712 témoins sains était de 38; le risque
relatif est de 1,5 (1,0-1,9). Sur les 122 cas de myéloma­
tose,7 (5,7 p.lOO) avaient été irradiés auparavant à des
fins thérapeutiques (risque relatif = 1,1; limites: 1,7­
0,7). Des antécédents de radiothérapie ont été également
relevés chez 25 des 355 cas de leucémie aiguë (risque
relatif = 1,3; limites: 2,1-0,8), 9 des 78 cas de leucémie
granulocytaire chronique (risque relatif = 2,3; limites:
5,0-1,0) et 13 des 157 cas de leucémie lymphocytaire
chronique (risque relatif = 1,5; limites: 2,9-0,8).

80. Cette étude portait également sur la fréquence
des irradiations aux fins de diagnostic subies au cours
des 10 années précédentes. Elle a fait ressortir des
différences significatives entre les fréquences observées
pour les divers groupes. Il n'est pas possible de tirer des
conclusions au sujet des risques relatifs correspondants
puisqu'on ne peut séparer l'effet des doses reçues aux
fins de diagnostic de celui des doses thérapeutiques,
vraisemblablement bien plus élevées, qui ont été admi­
nistrées à certains sujets de l'échantillon.

81. Si l'on est donc fondé à penser que, comme on le
prévoyait, l'irradiation thérapeutique de l'adulte peut
provoquer une augmentation décelable du risque de
leucémie, la question de l'effet de l'irradiation aux fins
de diagnostic reste ouverte. Les résultats obtenus par
Stewart et coll.48 peuvent être contestés, cal' ils atteignent
à peine le seuil de signification statistique; en effet, chez
les leucémiques étudiés par ces auteurs non seulement la
fréquence des irradiations était plus élevée, mais aussi
la distribution des affections qui peuvent par leur
nature accroître le risque de leucémie était différente de
celle observée chez les témoins et, d'autre part, les auteurs
ont négligé l'irradiation des membres, qui a dû se
traduire pourtant par des doses de rayonnement appré­
ciables à la moelle osseuse. Afin de pouvoir obtenir des
estimations utiles du risque imputable à l'irradiation de
l'adulte aux fins de diagnostic, il faut procéder à de
nouvelles études et améliorer la dosimétrie.

LA LEUCÉMIE CONSÉCUTIVE AU TRAITEMENT
PAR L'IODE 131

82. Dans une étude portant sur quelque 59 000 ma­
lades (représentant 221900 années-malades de risque)
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atteints de thyréotoxicose et traités par l'iode radioactif
au cours df''i 20 années précédant le milieu de 1960 dans
les principc..\1X centres médicaux du Royaume-Uni, du
Canada et de l'Australie et dans certains centres médi­
caux des Etats-Unis, Pochin50. a réuni 8 cas déjà publiés
et 10 autres, ainsi que 1 cas de lymphosarcome. Sur la
base des taux de leucémie des pays correspondants, il a
évalué le nombre théorique des cas de leucémie à 21 ± 5
et a conclu que, si les données disponibles à l'heure
actuelle ne confirment pas l'hypothèse de l'induction de
la leucémie, elles ne l'excluent pas non plus et ne per­
mettent pas de fixer une limite supérieure à la fréquence
réelle. Dans cette étude, la durée moyenne d'observation
des cas était de 3,8 ans après la radiothérapie.

83. Dans leur étude d'ensemble de 1962, Wald et
coll.16 ont cité deux cas supplémentaires de leucémie et
un cas de lymphoblastome. La forme de leucémie était
connue pour 19 des 20 cas examinés au total: dans 15
d'entre eux, il s'agissait de la forme aiguë. Cette propor­
tion est supérieure à celle que l'on peut prévoir pour une
population normale présentant la même distribution par
âge et par sexe. La proportion des sujets du sexe mas­
cuHn n'était que de 20 p.lOO parmi les malades traités,
alors qu'elle étaitde plus de 70 p.100 parmi les leucémi­
ques. Huit des 20 cas ont été diagnostiqués moins de
deux ans après le traitement, et 5 seulement l'ont été
plus de 4 ans après. L'âge Ir.oyen de cette population était
supérieur à celui des malades hyperthyroïdiens en géné­
ral, ce qui traduit probablement la prudence avec laquelle
l'iode 131 est administré aux jeunes.

84. En 1961, Werner et coll.51 ont repris l'analyse des
données relatives aux malades des Etats-Unis (rassem­
blées par Werner et incorporées dans le rapport de
Pochin). Dans cette série, il y avait 10 cas de leucémie
pour 32000 cas de thyréotoxicose traités par l'iode 131
et suivis en moyenne pendant 4,44 ans. Le nombre prévu
était de 13,8 cas. Le nombre des cas chroniques était
inférieur d'une façon significative aux chiffres théo­
riques (3 au lieu de 9). Dans le cas des malades du sexe
masculin, le nombre des cas aigus présentait un excédent
significatif (6 au lieu de 1), alors que dans celui des
malades du sexe féminin le nombre total des cas était
significativement inférieur (2 au Îieu de 10) de même
que celui des cas chroniques (1 au lieu de 6).

85. On ne dispose pas sur la thyréotoxicose non
traitée par les rayonnements de renseignements qui per­
mettent de distinguer entre l'influence de la maladie elle­
même et celle du traitement à l'iode 131 SUl' la fréquence
des leucémies.

LA LEUCÉMIE CHEZ LES PERSONNES ATTEINTES
DE POLYCYTHÉMIE VRAIE TRAITÉES PAR LE PHOSPHORE 32

86. En 1962, Wald et colJ.16 ont passé en revue 1 238
cas de polycythémie vraie traitée au phosphore 32. Parmi
ces malades, il y a eu 41 décès (3,3 p.lOO) par leucémie
aiguë. Comme près de 75 p.lOO des malades de la série
globale étudiée (durée d'obsenration de 7 à 18 ans)
étaient encore vivants à l'époque de la rédaction des rap­
ports, la détermination complète de la fréquence de la
leucémie reste encore à faire. Faute de renseignements
satisfaisants sur la fréquence de la leucémie parmi les
personnes atteintes de polycythémie vraie qui n'ont pas
subi un traitement radioactif, il n'est pas possible de
distinguer l'influence du phosphore 32 de celle de l'affec­
tion. Avant que l'on ait commencé à employer le radio­
phosphore, et même depuis, la rœntgenthérapie a aussi
été fréquemment utilisée. Certaines observations faites
sur des malades qui n'ont pas été traités par les rayonne-



ments donnent à penser que la polycythémie pourrait
prédisposer à la leucémie ou être une affection étroite~

ment liée à la leucémie.
87. La notion générale de maladies myéloproliféra~

tives formulée par Dameshek311 indiquerait que le stimu~
lus qui piOvoque une augmentation de la fréquence de
l'une des formes de ce gr..lre de désordre, par exemple la
leucémie myéloide, pourrait bien amorcer des phéno~

mènes cliniques très voisins tels que la polycythémie
vraie, la myélose érythrémique et la myélosclérose.
Yamazaki et coll.G3 ont observé 18 cas de polycythémie
vraie parmi les survivants de l'explosion atomique
d'Hiroshima (22 p.lOO des 81 cas signalés pour tout le
Japon depuis 1950). Il convient également de rappeler
que Lewisll a constaté une fréquence accrue du myélome
multiple parmi les radiologues des Etats-Unis.

LA LEUCÉMIE ET L'EXPOSITION AU RAYONNEMENT
AMBIANT

88. Craig et SeidmanG4 ont signalé que la fréquence
de la leucémie dans 163 grandes régions urbaines des
Etats-Unis n'accuse aucune relation démontrable avec
l'intensité du rayonnement cosmique subi.

89. Court Brown et DolIGS, dans une étude des quatre
principales villes d'Ecosse, de cinq régions rurales ainsi
que du reste de l'Ecosse ont trouvé qu'entre 1939 et 1956
la mortalité par leucémie était le plus élevée à Aberdeen
(l'excèdent le plus grand çorrespondant à la leuçémie
myéloide <:hronique'ou aiguë) et à Edimbourg (principal
exçédent correspondant à la leuçémie lymphocytaire
<:hronique). Le rayonnement gamma ambiant moyen
était de 90 et 57 mrads par an à Aberdeen et Edimbourg
respedivement. On suppose que l'exçédent observé de la
mortalité par h~ucémie est dû en partie à un meilleur
dépistage des ças dans les grandes villes.

m. - Néoplasmes de la thyroïde

CARCINOME DE LA THYROïDE CHEZ LES SURVIVANTS
DES EXPLOSIONS DE BOMBES ATOMIQUES AU JAPON

90. Socolow et çoll.66 ont passé en revue les cas de
çarcinome de la thyroïde dépistés lors d'examens médi­
caux çourants de sujets exposés et non exposés répartis
en groupes semblables; çes examens ont été pratiqués
du 1er juillet 1958 au 1er juillet 1961 dans le çadre
des reçher<:hes médicales à long terme - Adult Health
Study (Etude de l'état de santé des adultes - entreprises
par l'AtomÎ<: Bomb Casualty Commission (ABCC).
L'é<:hantillon envisagé dans l'Aduit Health Study com­
prenait quatre fractions ajustées pour l'âge et le sexe:
le groupe 1 (proche), exposé à moIns de 2 000 m de
l'hypocentre (symptômes aigus du mal des rayons), le
groupe 2 (proche), exposé également à moins de 2 000 m
(sans symptômes aigus du mal des rayons) ; le groupe
3 (éloigné), exposé à 'une distance de 3 000 à 3 499 m;
et le groupe 4 (non exposé), comprenant les personnes
qui se trouvaient à plus de 10000 m de l'hypocentre ou
étaient hors de la ville au moment du bombardement. Le
rapport de Soçolow et çoll. porte sur 10780 personnes
d'Hiroshima et 4 589 de Nagasaki.

91. Au cours des trois ans sur le~quels porte cette
étude, l'hypertrophie de la thyroïde a été constatée chez
355 malades d'Hiroshima et de Nagasaki. Des biopsies
ont été indiquées pOUl;' 114 cas à Hiroshima.et 17 à Naga­
saki, <:e qui correspond à 37 p.l00 et 38 p.100 respective­
ment des cas d'hypertrophie de la thyroïde.Le nombre des
biopsies p.ratiquées a été de 70: 64·à Hiro~hima et 6 à
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Nagasaki. Alors qu'à Nagasaki la distribution des trots
formes d'hypertrophie de la thyroïde entre les quatre
groupes était aléatoire, à Hiroshima on a diagnostiqué
plus souvent des nodules uniques p.1.rmi les malades du
groupe 1. L1. biopsie a été recommandée pour 80 p.lOO
environ des cas de nodule unique, 50 p.lOO des cas de
nodules multiples et 3 p.lOO de ceu."'\: de goitre diffus.
Le fait que la proportion des biopsies pratiquées dans les
cas de nodule unique est à peu près la même (de 42 à 45
p.lOO) dans <:haçun des quatre groupes d'Hiroshima
permet de conclure à une certaine uniformité de l'échan­
tillonnage. Il n'est pas possible de faire une analysf~ sem­
blablepour Nagasaki étant donné que le nomhre des cas
~ ét~it plus p<,tit de même que celui des biopsies pra~
ttquees.

92. On a examiné 21 malades chez lesquels le carci­
nome de la thyroïde a été confirmé histologiquement.
Pour 17 de ces cas, le diagnostic a été établi à l'occasion
d'Un examen médical courant dans le cadre de l'Adu/1
Hca/th Study; les quatre autres ont été diagnostiqués
ailleurs peu avant le début de l'étude actuelle, en juillet
1958.

93. A Hiroshima, 10 des 18 cancèrs de la thyroïde
observés dans cette ville appartenaient au groupe l,
résultat qui n'est pas très significatif (0,05 > P> 0,02).
Si l'on combine les chiffres relatifs aux deux villes, 10
des 21 cas entrent dans le groupe 1, ce qui n'est guère
significatif (0,10 > P > 0,05). Toutefoist si l'on ne con­
sidère que les 17 cas diagnostiqués lors des examens de
l'Aduf.t Health Study, la distribution change. Les 4 cas
diagnostiqués dans d'autres hôpitaux entrent dans le
groupe d'exposition pro<:he, et si olnles exclut la distribu­
tion ne diffère pas d'une façon significative d'une distri­
bution aléatoire (P > 0,30). Le nombre des cas où
l'exposition a eu lieu dans un rayon de 1399 m est de 14
sur 21, ce qui représente un e."'<:cédent significatif par
rapport aux cas exposés à des distances plus grandes.

94. D'après Socolow et coll.G6
, bien que la fréquence

globale des cancers de la thyroïde observée dans l'Adult
Health Study ne s'écarte pas beaucoup de celle qu'ont
indiquée d'autres auteurs pour le Japon, sa distribution
par âge est significativement différente par le fait que
les survivants de l'explosion atteints de la maladie étaient
plus jeunes. Huit des 21 cas appartenaient au groupe
d'âge de moins de 35 ans. Au moment de l'explosion, ces
malades étaient âgés de 6 à 20 ans. Au sujet de la durée
de laten<:e après l'exposition, on peut seulement dire
qu'elle est inférieure à 13-15 ans, puisque tous les ças
envisagés dans cette étude ont été diagnostiqués entre
1956 et 1961. Plus de 80 pJOO des cas de cancer de la
thyroïde dans les groupes d'âges plus jeunes ont été
exposés dans un rayon de 1 400 m, alors que la propor­
tion correspondante pour les groupes d'âges plus élevés
est de moins de 50 p.lOO.

95. Les renseignements disponibles ne permettent
guère de définir une population de référence appropriée
pour <:es cas ou d'évaltter la signification générale des
cas identifiés. Cependant, si les résultats obtenus étaient
représentatifs de la fréquence dans l'ensemble des popu­
lations exposées et non exposées envisagées dans l'étude,
la fréquence du carcinome de la thyroïde chez les exposés
serait de 19/14970, soit 0,13 pJOO et chez les non­
exposés de 2/4 992, soit 0,04 pJOO.

96. En 1964, Zeldis et C011;G1 ont passée.~ revne les
lésions de la thyroïde observées lors d'autopsies et li 'actes
de chirurgie pathologique çoncemant des survivants de
l'explosion atomique d'Hiroshima. Entre le 1er janvier



1948 et le 30 décembre 1960, on a pu recueillir des spéci­
mens de thrroïde dans 1 253 ças sur un total de 1 535
autopsies d adultes étudiées à l'ABCC. Au cours de la
même période, 342 spécimens chirurgicaux de thyroïde,
représentant 301 cas, ont été rassemblés dans l'ensemble
des services de patholo.lgie d'Hiroshima. Néanmoins, il
n'a pas été possible de définir, aux fins de l'analyse des
spécimens chirurgicaux de thyroïde, une population de
référence app{>ropriée à la série entière ni d'évaluer le
degré de sigmfication général des cas identifiés, étant
donné que, comme on le sait, de nombreuses lésions de
la thyroïde ne sont pas décelées. Par conséquent, l'analyse
n'a porté que sur le diagnostic des 70 cas chirurgicaux
correspondant à deux groupes d'irradiation (dans un
rayon de 1399 m et entre 1400 et 1999 m). Le tableau
XIII donne la fréquence du cancer de la thyroïde et de
l'adénome de la thyroïde dans les autopsies ct les 70
spécimens chirurgicaux de thyroïde, suivant la distance
de l'hypocentre.

97. La fréquence du carcinome de la thyroïde, pour
l'ensemble des 1 253 cas autopsiés, est de 3,0 p.lOO en­
viron dans tout le groupe exposé, ou dans le groupe
exposé entre 2 000 et 9000 m, et ne représente que 1,15
fois celle que l'on constate chez les personnes non ex­
posées. Cette dernière est à son tour égale à 1,7 fois la
fréquence dans le groupe entre 1400 et 1 999 m. Dans
le groupe exposé dans un rayon de 1 400 m, la fréquence
~st près du double de celle que l'on observe dans le groupe
non exposé. La fréquence des adénomes thyroïdiens est
plus que doublée dans le groupe exposé le plus près de
l'hypocentre; elle est légèrement accrue dans les autres
groupes.

98. Dans les spécimens chirurgicaux, la fréquence du
carcinome thyroïdien dans le groupe exposé à 1 400 m
au plus était égale à 3,75 fois celle du groupe corres­
pondant à la distance 1400 - 1 999 m, mais dans ce
dernier groupe la fréquence de l'adénome thyroïdien
atteignait 2,6 fois celle qui était observée dans le premier.

99. L'excédent de fréquence du carcinome thyroïdien
observé dans les cas autopsiés du groupe irradié à 1 400 m
au plus n'a pas été trouvé statistiquement significatif
(P=O,07), mais il l'a été dans le cas des gro~pes de
spécimens chirurgicaux exposés dans un rayon de
1 400 m de l'hypocentre51•

100. Consi':érées ensemble, ces deux éttl:dcs donnent
à penser que la fréquence du carcinome de la thyroïde
était en augmentation dans la population irradiée d'Hiro­
shima et de Nagasaki, cette fréquence variant en raison
inverse de la distance à l'hypocentre. La difficulté de
recueillir des données, due au fait que la fréquence du
carcinome de la thyroïde est malaisée à enregistrer, et
la longueur des périodes de latence rendent difficile de
mettre sur pied les études qui seraient nécessaires pour
obtenir des renseignements Sur la relation dose-effet et,
par conséquent, sur le risque d'induction.

NÉOPLASMES DE LA THYRoïDE CHEZ DES MALADES
TRAITÉS PAR DES SOURCES RADIOACTIVES EXTERNES

101. Dans une étude rétrospective du cancer chez
fhomme nans ses rapports avec l'irradiation médicale,
Takahashi et CO:i.58 ont relevé jusqu'en 1962 dans cer­
tains hôpitaux du Japon 638 cas de cancer de la thyroïde;
29 (4,55 p.lOO) de ces 638 sujets avaient subi des
irradiations thérapeutiques au cours desquelles la thy­
roïde s'était trouvée dans le champ de rayonnement. Dans
des groupes témoins présentant une même distribution
par âge, 9 sujets sur 1535 (0,59 p.lOO) avaient été
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irradiés dans cette région du cou. La différence est signi­
ficative au niveau de 1 p.100.

102. Cependant, le groupe témoin utilisé dans cette
étude n'est pas décrit avec une précision suffisante pour
que l'on puisse inter~réter convenablement les résultats
en ce qui concerne 1influence de facteurs autres que le
rayonnement. Vétude ne distingue pas entre a) les effets
de l'irradiation, et b) les effets de l'affection qui a fait
administrer l'irradiation, sur l'apparition sutiséquente
des néop~asmes. De plus, on ne sait pas exactement
jusqu'à quelle année les auteurs sont remontés dans leur
enquête sur l'irradiation. Il est à relever, d'autre part,
que selon les données, la dose moyenne dans le groupe
des témoins était de 14 rads.

103. Ces réserves mises à part, on peut comparer la
proportion des sujets irradiés parmi les malades chez
qui est apparu un cancer de la thyroïde et parmi les
témoins sains. Le risque relatif, estimé de cette façon,
est de 8,4 avec des limites de 14,8 et 4,8 à un niveau de
confiance de 95 p.lOO. Si l'on divise cette valeur estimée
par l'excédent d'irr'ldiation (160 R) reçu en moyenne
par les sujets atteihl:s d'un cancer de la thyroïde par
rapport aux témoins sains, on obtient un risque relatif
par rœntgen d'environ 5 p.lOO. Le tableau XIV donne
les proportions de malades avec et sanS cancer thyroïdien,
selon l'exposition estimée.

104. Dans de nombreuses études prospectives111.:S-U ,

00,61 et rétrospectivesUS-13, l'irradiation thérapeutique des
enfants a été associée à une augmentation ultérieure de
la fréquence des tumeurs de la thyroïde. Dans certaines
études prospectives:!2,62 une telle association n'a pas été
trouvée. Le tableau XVI présente les résultats de plu­
sieurs études de la fréquence du cancer thyroïdien con­
sécutif au traitement par les rayonne...rnents d'affections
bénignes.

105. En 1962, Hanford et coll.59 ont publié les résultats
d'une étude portant sur 458 malades qui avaient subi
une radiothérapie pour des affections non malignes de
la région cervicale (englobant la thyroïde). Dans cette
population de ma,lades, 431 cas se répartissaient en trois
groupes principaux selon le traitement: 43 cas traités
dans la première enfance pour "hypertrophie du thy­
mus", 92 enfants et adultes traités pour goitre toxique
et 296 enfants et adultes traités pour adénite tubercu­
leuse. On a relevé huit cas de cancer de la thyroïde,
alors que le chiffre prévu était d'environ 0,1; 7 de ces
cas appartenaient au groupe de 162 sujets atteints d'adé­
nitetuberculeuse oQservés pendant 10 ans au moins
après le traitement, et le dernier appartenait au groupe
des personnes atteintes de goitre toxique.

106. Les données relatives à l'âge au moment de l'ir­
radiation et au moment de l'opération du cancer thy­
roïdien, ainsi que les doses approximatives, sont indi­
quées dans le tableau XV pour les sept cas de cancer
constatés dans le groupe de l'adénite tuberculeuse. Dans
cinq de ces sept cas, les sujets étaient âgés de 4 à 18 ans
au moment de l'irradiation; l'âge des deux autres était .
de 23 et 34 ans. Cinq des sept cas de cancer ont été
diagnostiqués parmi 54 malades qui avaient reçu des
doses d'exposition allant de SOO à 1000 R, alors que les
deux autres appartenaient à un groupe de 66 sujets
exposés à 1 000 R ou davantage. Le seul malade qui ait
été atteint du cancer de la thyroïde après irradiation
pour goitre toxique avait été exposé à 2 000 R environ
à l'âge de 16 ans.

107. Dans leur étude prospective sur des malades
adultes traités par les rayons X pour hyperthyroïdie et



d'autres affections bénignes de la thyroïde, de Lawter
et Winship" n'ont trouvé d'indice de cancer de la
thyroïde cltez aucun des 222 malades observés ensuite
pendant 22,5 ans environ.

108. Dans une étude: rétrospective de 286 cas de can­
cer de l~. thyroïde, Winship et Rosvoll'o ont constaté
que dans 80 p.lOO des 286 cas de cancer un traitement
par les rayonnements avait été administré dans la région
de la tête ou du cou pendant l'enfance, le plus souvent
pour Clhypertrophie du thymus", parfois pour hyper­
trophie des amy2dales ou des végétations adénoïdes ou
pour d'autres affections bénignes. La dose d'exposition
variait de 180 R à 6000 R, la moyenne étant de 600 R.
La période de latence était en moyenne de 8,6 ans, tout
en étant souvent inférieure à 5 ans; dans 12 cas il y avait
des tumeurs de la thl.roïde à la naissance qui se sont
révélées par la suite etre des carcinomes.

109. Dans leur étude pr03pective (on trouvera des
détails à son sujet dans les tableaux XI et XVI ainsi
que dans les paragraphes 57 et 58) sur des enfants en bas
âge soumis à une rœntgenthérapie pour Clh~rtrophie
du thymus", Pifer et coU.=' ont relevé 8 cas de cancer
thyroïdien dans la série 1 parmi des malades suivis
pendant 13 à 34 ans, alors que le chiffre calculé d'après
la fréquence "naturelle" était de 0,09. Le risque relatif
est de 88,9. Les auteurs ont trouvé également dans cette
série 21 cas d'adénome thyroïdien, contre 0,9 prévu, ce
qui donne un rapport de 23,3. L'exposition moyenne
dans la série 1 était de 329 R.

110. Dans la série II, où les malades ont été suivis
de 3 à 20 ans seulement, on a trouvé un seul cas de
carcinome de la thyroïde, contre 0,01 prévu. L'exposition
moyenne dans la série II était de 126 R.

111. Dans l'ensemble des deux séries, les neuf cas de
carcinome de la thyroïde étaient associés à des doses
d'exposition cumulatives de 156 à 1 092 R, avec une
moyenne de 598 R. Sept de ces cas avaient été irradiés en
position antérieure et postérieure, un en position anté­
rieure.seulement, et pour le dernier la position d'irradia­
tion n'était pas indiquée. Dans les 21 cas d'adénome de
la thyroïde, les doses d'exposition cumulatives allaient
de 144 à 756 R, la dose moyenne étant de 372 R. La
répartition des cas suivant les diverses positions d'irra­
diation était semblable à celle de cas de carcinome.

112. En étudiant les données de Pifer et coll.2f ,

Toyooka et coll.28 ont constaté que la fréquence des
tumeurs thyroïdiennes était beaucoup plus grande lors­
que la dose était administrée pour moitié en position
antérieure et pour moitié en position postérieure que si
elle l'était en position antérieure seulement. Compte tenu
des nouveaux cas de néoplasme de la thyroïde observés
entre 1960 et 1964, il apparaît que 29 du total de 34
tumeurs thyroïdiennes (malignes et bénignes) se sont
produites parmi 472 enfants qui avaient été irradiés à
la fois en position antérieure et en position postérieure,
alors que cinq cas de tumeur seulement sont apparus
parmi les 2 111 enfants auxquels l'irradiation avait été
administrée en position antérieure seulement.

113. On n'a pas réussi à démontrer une variation en
fonction de la dose dans ces grandes catégories par
position de traitement. La question de savoir si la fré­
quence élevée des tumeurs chez les enfants traités en
position tant antérieure que postérieure était une consé­
quence de ce mode de traitement, de la variation statis­
tique ou de quelque autre condition ne peut être tranchée
actuellement. On a montré que le traitement en position
postérieure, qui comporte des difficultés qui lui sont
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inhérentes, pourrait avoir donné lieu à l'irradiation de
régions plus étendues du cou et de la tête, comprenant
l'hypophyse, que le traitement en position antérieure
seulement. A ce propos, l'étude en question ainsi que
d'autres études sur des enfants traités pour Clhyper­
trophie du thymus" ne précisent pas, dans de nombreux
cas, la mesure dans laquelle la thyroïde s'est trouvée dans
le champ d'irradiation. Un point important dans la pré­
sente étude est qu'un grand nombre des enfants plus
âgés (irradiés à une époque plus ancienne) ont reçu des
doses relativement élevées sur des régions relativement
étendues, souvent en positions antérieure et postérieure,
et que l'énergie des rayons X, le nombre des traitements
et la durée totale de traitement étaient pour eux plus
élevés que pOUf les enfants plus jeunes (irradiés plus
~écemment).

114. Dans un rapport traitant des aspects cliniques
observés dans ces cas de tumeUf thyroïdienne,Toyooka et
coll.::e ont signalé que les adénomes thyroïdiens étaient
également fréquents chez les deux sexes, alors que les
carcinomes étaient plus fréquents chez les sujets du sexe
féminin. L'exposition moyenne dans les cas de carcinome
était presque triple de celle qui correspond au groupe
tout entier; dans le cas des adénomes thyroidiens, elle
atteignait presque le double de celle de l'ensemble du
groupe. La période de latence moyenne était de 16,3 ans
pour les carcinomes et de 18,2 ans pour les adénomes.
On n'a pas observé de relation entre la période de latence
et l'exposition.

115. Seenger et coll.2" ont communiqué les résultats
d'une étude prospective sur 1 644 malades de moins de
16 ans qui avaient été traités par les rayons X à la tête,
au cou ou au thorax pour des affections bénignes, entre
1932 et 1950. Le groupe témoin était composé de 3 777
germains non traités. L'irradiation pour "hypertrophie
du thymus" a été pratiquée dans 33 p.loo des cas et celle
pOUf adénite cervicale dans 26,9 p.lOO. Parmi les sujets
formant l'échantillon, 21 p.lOO ont été traités par les
rayonnements pour au moins deux affections que l'on
peut supposer indépendantes. La dose d'exposition allait
de moins de 50 R à 5 000 R; elle était inférieure à 400 R
dans 62 p.loo des cas et inférieure à 600 R dans 72,S
p.l00. Parmi les sujets âgés de moins de 23 ans lors de
l'apparition du cancer qui avaient déjà subi un traite­
ment, on a relevé Il cas de cancer de la thyroide alors
que le nombre prévu était de 0,12, ce qui donne un risque
relatif d'environ 91.

116. Aucune des études sur la fréquence du cancer
de la thyroïde parmi des sujets irradiés ne permet d'ob­
tenir une régression dose-effet. Vu le petit nombre de
cas observés dans une étude prise isolément, chacune
d'elles ne permet de déterminer qu'un seul point de la
courbe dose-réaction. Toutefois, on peut tirer des évalua­
tions grossières du risque pour plusieurs études en
déterminant la pente de la droite passant par l'origine
et par les points représentant les fréquences observées
(cas par année-personne) en fonction des doses d'expo­
sition. Les évaluations du risque sont données dans le
tableau XVI.

117. On peut ajuster une droite unique aux points
représentant la fréquence observée en fonction de l'expo­
sition dans les études d'enfants. La pente de cette droite
donne le taux d'accroissement de la fréquence avec
l'exposition: 0,9 cas pour 1 million par an et par rœntgen.
Compte tenu de l'incertitude statistique des données et
des incertitudes probablement encore plus grandes de
la dosimétrie, l'estimation globale du risque peut se
trouver entre 0,5 et 1,.5 cas pour 1 million par an et par



rœntgen. Cette estimation repose sur une période d'ob­
servation moyenne d'environ 16 ans et sa validité se
limite à l'exposition aiguë d'enfants dans un intervalle
de doses estimé de 100 à 300 R.

118. Des estimations globales semblables ont été ob­
tenues par Beach et Dolphin138 suivant une autre méthode
et à partir de données plus limitées et partiellement dif­
férentes. La valeur qu'ils ont obtenue (35 cas pour 1
million et par rad) est une estimation du risque corres­
pondant à la durée de vie. Si l'on admet que la période
de risque du cancer de la thyroïde se situe entre 15 et 20
ans, l'estimation de Beach et de Dolphin est légèrement
supérieure à celle qui est indiquée dans le paragraphe
précédent. L'écart peut aisément s'expliquer par les dif­
férences dans la méthode et le matériel.

119. La validité d'une telle estimation du risque se
limite, comme pour toutes les estimations empiriques, à
l'intervalle de doses d'exposition pour lequel l'estimation
a été calculée, en l'occurrence 100 à 300 R. Elle présente
également ce défaut que les résultats concernent des
enfants irradiés à des fins médicales, si bien qu'elle peut
différer de celle qui correspondrait à un échantillon aléa­
toire de la population. Enfin, la dosimétrie est entachée
d'un degré élevé d'incertitude; les doses ont probable­
ment été surestimées, d'où une légère diminution de la
valeur estimée du risque.

NÉOPLASMES DE LA THYROïDE CHEZ LES MALADES
TRAITÉS PAR L'IODE 131

120. En 1962, Sheline et coll.15 ont fait une commu­
nication sur un groupe de 256 malades atteints d'hyper­
thyroïdie diffuse (thyréotoxicose non nodulaire) qui
avaient été traités par l'iode 131 entre 1946 et 1953. Huit
de ces malades (3,12 p.lOO) ont présenté des nodules
multiples de la glande thyroïde entre la Se et la Ile année
suivant le traitement et ont alors été opérés. Les nodules
sont apparus chez 6 malades sur 18 (33,3 p.100) âgés de
moins de 20 ans au moment du traitement et chez 2
malades adultes sur 238 (0,84 p.100). L'âge au moment
du traitement dans ces cas de tumeur variait entre 2,66
et 29 ans. Chez l'un des enfants, on a observé un car­
cinome de la thyroïde d'un degré de malignité peu élevé.

121. A part ce cas, on n'a pas signalé d'association
entre le traitement de la thyréotoxicose par l'iode 131
et le cancer de la thyroïde.

IV. - Tumeurs du cou (autres que celles de la
thyroïde) survenant après radiothérapie

122. Dans leur étude rétrospective du cancer chez
l'homme dans ses rapports avec l'irradiation à des fins
médicales au Japon, Takahashi et coll.58 ont relevé 906
cas de cancer du cou (non compris le cancer de la thy­
roïde) : cancer du pharynx, du larynx, de la racine de
la langue, de la portion cervicale de l'œsophage, de la
parotide, etc. Dans ce groupe de malades, 11 (1,21 p.lOO)
avaient fait l'objet d'un traitement par les rayonnements
dans la région du cou; dans un groupe de 1 770 témoins,
le nombre de sujets ainsi irradiés était de 8 (0,45 p.lOO).
La différence est donc significative au niveau de 5 p.100
et conduit à un risque relatif global de 2,7.

123. Le tableau XVII présente les valeurs du risque
relatif concernant le cancer du cou pour divers inter­
valles de doses d'exposition estimées. Pour l'intervalle
500 à 2000 R le risque relatif n'est que de 1,22, mais il
passe à 4,41 pour l'intervalle 6 000 à 8 000 R. Le risque
de cancer radio-induit de la thyroïde semble être supé-
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rieur à celui des autres cancers radio-induits qui peuvent
affecter la région du cou.

124. Ces données permettent de penser qu'il faut des
expositions assez grandes pour accroître de manière no­
table la fréquence des cancers du cou autres ~ue ceux
de la thyroïde. Cela serait conforme à l'observation faite
par Goolden1s dans son étude des cancers du pharyn:c
et du larynx survenant après radiothérapie (motivée
dans 75 p.lOO des cas par la thyréotoxicose) et selon
laquelle peu de cas seulement ne présentaient pas de
signes de radiolésion grave des tissus cutanés ou sous­
cutanés bien avant l'apparition du cancer. Il convient de
relever que la gravité des modifications de la peau dé­
pend d'un certain nombre de facteurs d'ordre radio­
logique et temporel.

125. Pifer et coll.21, en étudiant 1451 enfants traités
entre 1926 et 1946 pour hyperthrophie du thymus par
des doses dont la moyenne était de 329 R, ont releve 3
cas de cancer des glandes salivaires jusqu'en 1960,contre
un nombre prévu de 0,05; dans le groupe témoin de
2 073 germains, le nombre prévu était de 0,09 et aucun
cas n'a été observé.

V. - Tumeurs de la peau survenant
après radiothérapie

126. Dans leur étude du cancer chez l'homme en
liaison avec l'irradiation médicale au Japon, Takahashi
et coll.58 ont observé l'accroissement du risque relatif de
cancer de la peau avec l'exposition (tableau XVIII).
Comme dans le cas du cancer thyroïdien, la tendance à
l'augmentation est bien apparente, mais les limites sont
très larges étant donné le nombre peu élevé de cas con­
sidérés.

127. Le risque relatif global était de 6,0 avec des
limites de 16,3 et 2,2. Compte tenu d'un excédent moyen
d'exposition de 240 R dans le groupe des cancéreux, le
risque relatif par rœntgen est de 2,6 p.100. Le traite­
ment a probablement été administré en doses fraction­
nées dans la plu{lart des cas, et ces estimations du risque
peuvent donc ne pas s'appliquer aux expositions uniques.

128. L'expérience acquise tant sur le plan clinique que
sur le plan professionnel donne à penser que le risque
de cancer de la peau est faible et que des radiolésions de
la peau précèdent ordinairement l'apparition du cancer.
Toutefois, comme les observations ne reposent pas sur
des enquêtes convenablement organisées, il se peut que
les cancers radio-induits soient diagnostiqués comme
tels surtout à cause de lésions préexistantes.

129. Deux études ont signalé l'apparition d'un cancer
de la peau chez 10 p.10011 et 28 p.lOO18 de sujets présen­
tant une radiodermite chronique. Etant donné que la
période de latence peut aller de 3 à 48 ans ou même
plus19, ces pourcentages pourraient être inférieurs à la
réalité. La relation entre la fréquence et la gravité des
radiodermites, d'une part, et la dose, d'autre part, n'a
pas été étudiée du point de vue quantitatif; de toute
façon, elle rendrait encore plus compliqué l'établisse­
ment des relations dose-effet pour le cancer de la peau.
On n'a pas encore constaté d'augmentation de la fré­
quence du cancer de la peau parmi les survivants d'Hiro­
shima et de Nagasaki.

VI. - Tumeurs des os

TUMEURS DES os SURVENANT APRÈS RADIOTHÉRAPIE

130. Dans les quelques cas signalés d'ostéosarcome
consécutif à une radiothérapie, il s'agit presque toujours



d'une région de l'os qui était déjà le siège soit d'une
tumeur bénigne, soit d'une ostéomyélite chronique'o•
Parfois seulement, la zone où le cancer est apparu était
normale avant l'irradiation. Dans des rapports traitant
de l'ostéosarcome radio-induit, on a signalé dans certains
cas l'existence d'une radiolésion sérieuse et persistante
de l'os et/ou de la moelle osseuse avant l'apparition du
cancer, alors que dans d'autres cas un tel phénomène
n'a pas été observé. A l'heure actuelle, la dose d'exposi­
tion la plus faible dont on pense qu'elle a pu produire
un ostéosarcomell est d'environ 3 000 R. Dans la ma­
jorité des autres cas sign<\lés, la dose d'exposition reçue
était supérieure: habituellement de 4 000 à 7 500 R, et
parfois plus grande.

131. Néanmoins, Pifer et coll.lIT ont relevé 9 cas d'os­
téochondrome (nombre prévu: 1,2) jusqu'en 1960 parmi
1451 enfants (série 1) traités pour hypertrophie du
thymus (entre 1926 et 1946) par des doses d'exposition
de valeur moyenne égale à 329 R, ainsi que 2 cas d'ostéo­
chondrome (nombre prévu: 0,26) jusqu'en 1960 parmi
1 358 enfants (série Il) traités de la même manière
(de 1940 à 1957) par des doses situées dans le même
intervalle, mais ayant pour valeur moyenne 126 R. Les
valeurs du risque relatif sont de 7t 5 pour la série 1 et de
7,7 pour la série Il, ce qui représente un accroissement
voiSin de 2,0 p.l00 et 5,3 p.lOO par rœntgen, respective­
ment. Toutefois, il convient de signaler que dans les 6
cas d'ostéochondrome qui ont été irradiés à la fois en
position antérieure .ct en position postérieure (!) ~rie 1),
l'affection en question est apparue dans des tissus qui se
sont trouvés dans le faisceau primaire de rayons X, alors
que 4 des 5 ostéochondromes observés chez les enfants
irradiés en position antérieure seulement (séries 1 et Il)
sont apparus dans des tissus qui n'ont pas été touchés
par le faisceau primaire. Dans le groupe des germains
témoins, un cas a été observé dans la série 1 (nombre
prévu: l,53) et il n'en a été trouvé aucun dans la série II
(nombre prévu: 0,66).

TUMEURS DES OS CHEZ DES PERSONNES AYANT ABSORBÉ
DU RADIUM

132. Hasterlik et col1.82,83 ont étendu et confirmé les
résultats d'études antérieures qui indiquaient l'existence
d'une corrélation étroite entre la fréquence des tumeurs
osseuses et la concentration du radium dans le squelette.
Ils ont étudié 264 personnes, de la région de Chicago,
sélectionnées et soumises à des mesures concernant la
charge corporelle de radium qui avaient précédemment
travaillé dans l'industrie des cadrans de montre avec
peinture au radium (219), ou en tant que chimistes du
radium (4) ou qui avaient été traitées médicalement au
radium (41). Pour ce qui est des peintres de cadrans de
montre, l'étude a porté presque uniquement sur les
femmes qtli exerçaient cette profession avant 1925. Un
examen radiographique détaillé de tout le squelette a été
fait sur 236 de ces 264 personnes. On a mesuré la charge
corporelle de radium 226 dans tout le groupe, avec les
résultats suivants: 23 personnes (8,7 p.l00) avaient
moins de 0,001 p.Ci; 36 (13,6 p.lOO) entre 0,001 et 0,01
p.Ci; 102 (38,4 p.100) entre 0,01 et 0,1 p.Ci; 62 (23,5
p.100) entre 0,1 et 1,0 p.Ci; et 41 (15,5 p.lOO) plus de
1 p.Ci. La fréquence des différentes charges corporf'Ues
et le nombre de cas de tumeurs malignes sont donnés au
tableau XIX.

133. Chez trois des 61 personnes radiographiées (dont
43 peintres de cadrans) pour lesquelles la charge cor­
porelle était comprise entre 0,1 et 1,0 p.Ci (4,9 p.l(0),
on a constaté des néoplasmes malins du squelette ou as-
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sociés au squelette. Sur 40 des personnes radiogra~hiées
(parmi lesquelles 19 peintres <te cadrans) dont lorga­
msme contenait plus de I#lCi, 14 (35 p.lOO) présentaient
également de tels néoplasmes malins. De ces 17 néo­
plasmes, 12 étaient des ostéosarcomes (0,45 à 6,8I&Ci) et
le reste des néoplasmes épithéliaux ou autres des cellules
mastoidiennes et des sinus paranasaux (0,89 à 4,7 #lCi).
Dans le cas du sarcome osseux avec une charge cor­
porelle de 0,45 #lCi, il s'agissait d'un sujet à métabolisme
exceptionnellement rapide, chez lequel la charge cor­
porelle initiale devait donc être plus élevée que ta valeur
IndiquéeBt•

134. L'analyse de ces données présente le défaut de
reposer sur des dosage3 de radium faits 36 ans au moins
après l'absorption de la substance radioactive. A l'heure
actuelle, il est difficile d'extrapoler ces valeurs pour ob­
tenir les charges corporelles de radium initiales, et le
calcul comporterait un facteur important d'incertitude.
D'autre part, les peintres de cadrans ont pu être exposés
au cours de l'exercice de leur profession à des doses
considérables de rayonnement gamma. De plus, il existe
aussi une grande incertitude quant à It! dose de rayonne­
ment nécessaire et à la cible pour ce qui est de la produc­
tion de l'ostéosarcome, par exemple intégration des doses
d'irradia.tion à l'ensemble du squelette, ou à un certain
volume unitaire de tissu osseux, etc. Les doses de rayon­
nement reçues par les divers éléments ou fractions de
l'os varient grandement.

135. Néanmoins, Hasterlik82, qui a analysé les don­
nées relatives à deux intervalles de valeurs de la charge
corporelle, a tenté d'établir une évaluation très approxi­
mative de la relation entre la charge corporelle et la
fréquence. Dans l'intervalle de 1 à 10 p.Ci, il y avait 41
sujets représentant 1 300 années-personnes environ d'ex­
position aux rayonnements et 14 cas d'affections ma­
lignes. Dans ce groupe, le risque d'affection maligne
par année-personne d'irradiation est donc de 1,06 X 10-2

environ. Dans le gt;oupe des 62 personnes (2200 années­
personnes d'exposition aux rayonnements) ayant une
charge corporelle de 0,1 à 1,0 p.Ci, il y a eu trois cas de
cancer et le risque est de 1,34 X 10-3 environ.

136. En prenant pour base la valeur estimée de la
charge initiale de radium, on peut calculer que le risque
d'apparition de tumeurs des os est de 22 et 33 cas pour
un million par an et par microcurie pour chacun des
groupes respectivement. Le choix pour ce calcul de
valeurs médianes dans les deux intervalles de charge
corporelle suppose certaines hypothèses sur la distribu­
tion des malades présentant des charges corporelles dif­
férentes à l'intérieur des deux groupes.

137. En admettant, comme l'a fait auparavant le
Comité, que les cellules qui tapissent les surfaces des os
sont celles qui donnent lieu à des affections malignes
lorsqu'elles sont irradiées, on peut obtenir des estima­
tions grossières du risque par unité de dose, soit environ
quatre cas pour 1 million par rad et par an, ce qui est
du même ordre de grandeur que le taùx correspondant
pour la leucémie ou le cancer de la thyroïde consécutifs
à l'irradiation par des sources externes. Toutefois, la
comparaison des valeurs obtenues peut être tout à fait
trompeuse dans ce cas, car on ne connaît pas la propor­
tion de la dose (reçue en l'espace de plusieurs décennies)
qui cause effectivement l'induction. De plus, on prend
des moyennes des doses reçues par les cellules tapissant
les surfaces des os et l'on néglige ainsi le fait que la dis­
tribution de la dose absorbée est très peu uniforme. En
outre, l'estimation relative au risque de tumeur des os
repose sur des renseignements qui correspondent à deux



grands intervalles de dose seulement et n'apporte donc
pas d'indications sur l'allure de la courbe dose-fréquence
ni sur les effets aux doses faibles. Il n'est pas sans
intérêt de relever que selon certains auteurs la fréquence
générale des tumeurs primair~5 des os serait d'environ
10 cas pour 1 million et par an et: pourrait même être
plus faible.

138. Dans ces étudesSlI, la présence de mésothorium,
outre celle du radium 226, n'a été décelée (par spectros­
copie aux rayons X) que chez deux sujets sur 264. Cela
diffère de ce qu'ont observé d'autres chercheurs aux.
Etats-Unis chez les peintres de cadrans qni avaient in~
géré des peintures contenant, en diverses proportions, du
radium 226, du radiothorium et/ou du mésothorium.
Dans l'étude de Hasterlik et coll., la plupart des peintres
de cadrans n'étaient pas des cas sélectionnés, mais il n'en
était pas de même pour plusieurs des autres sujets.

139. Indépendamment de l'étude que nous venons de
décrire, Hasterlik et coll.S! ont relevé deux cas (certifi­
cats de décès) de leucémie myéloïde aiguë parmi des
malades qui avaient absorbé du radium; l'un de ces cas
a été confirmé par l'examen, auquel ont procédé ces
auteurs, d'un étalement de sang fait peu avant la mort
du sujet en 1931.

140. Barrer et coll.UT ont donné un aperçu prélimi­
naire des constatations relatives aux 150 premiers cas
examinés dans une vaste étude dans l'Etat de New Jersey
(Etats-Unis). Dans trois cas (2 p.lOO) où la charge
corporelle était de 0,6, 0,9 et 1,67 p.Ci de radium 226,
des sarcomes ostéogéniques sont apparus. Il y a eu une
leucémie myélogène chronique dans un cas où la charge
corporelle était inférieure à 0,0042 p.Ci de radium 226.
Parmi 190 certificats de décès établis pour des personnes
ayant absorbé du radium, 64 (33,7 p.100) mentionnaient
des affections malignes, dont le siège était l'os ou le
périoste dans 16 cas (8,4 p.lOO), le nez et les sinus
paranasaux dans trois cas (1,5 p.l00).

141. On a étudié au Massachusetts Institute of Tech­
nology85 des personnes dont le squelette contenait du
radium ou un mélange radium-mésothorium par suite
de i'exercice de leur profession (peintres de cadrans,
chimistes, physiciens), d'injections parentérales de solu­
tions de radium ou d'ingestion de radium ou d'un mé­
lange radium-mésothorium.

142. Beaucoup de ces sujets ayant été exposés à de
grandes quantités de mésothorium (228Ra), on a évalué
l'irradiation totale liée à la désintégration de la chaîne
du mésothorium et l'on s'est servi de son équivalent en
rayonnement de radium 226, exprimé en microcuries
d'équivalent minimal de radium pur (EMRP).

143. Evans et coll.124 ont fait en décembre 1963 une
communication sur 237 sujets (faisant partie d'un
groupe étudié de plus de 350 sujets) qui avaient subi
des examens radiologiques. Il y avait parmi eux 76 cas
d'anomalies radiologiques associées à des charges cor­
porelles allant de 0,23 à 44,0 p.Ci d'équivalent minimal
de radium pur (EMRP). A l'exception des anomalies
des dents (constatées dans la quasi-totalité des 76 cas),
il n'y avait pas de signes d'anomalie ou d'affection chez
18 sujets (dont la charge corporelle atteignait jusqu'à
3 p.Ci EMRP environ) ; on a constaté 19 cas de fracture
spontanée (0,6 à 20,0 p.Ci), 23 cas de sarcome ostéo­
génique (0,6 à 24,0 p.Ci), 8 cas de cancer des sinus para­
nasaux ou des cellules mastoïdiennes (1,0 à 10,0 p.Ci)
et trois cas d'ostéomyélite de la mâchoire inférieure ou
du maxillaire supérieur (15,0 à 44,0 p.Ci).
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144. Plus récemment, Maletskos et coll.1ItI ont donné
un résumé des résultats obtenus dans une étude analogue
sur 361 sujets (88 du sexe masculin et 273 du sexe
féminin) présentant des charges de radium 226 et de
radium 228 dans le squelette. Ce groupe était constitué
pour les deux tiers de peintres de cadrans, dont certains
avaient absorbé du radium 226 seul et d'autres un mé­
lange des isotopes 226 et 228 de cet élément. Les autres
sujets étaient contaminés par suite d'un travail en labora­
toire ou d'une ingestion ou injection de ces matières
radioactives. La plupart des cas étudiés antérieurement
(avant 1957) avaient été remarqués en raison des symp­
tômes qui sont apparus chez eux, alors que la majorité
des cas étudiés par la suite ont été découverts par la
recherche. Le nombre des sujets trouvés par la recherche
était de 299 contre 62 par les symptômes. La principale
période d'exposition des peintres de cadrans s'étend de
1918 à 1925, mais certains d'entre eux ont été exposés
dès 1915. Quatorze cas avaient initialement été examinés
par Martland1211-131.

145. Au sujet des données de Maletskos et coll.m , un
auteur a dit86 : <CAu stade actuel de l'étude statistique
de ces données, ... on ne relève aucun signe ou symptôme
cliniquement significatif lorsque la charge corporelle
résiduelle ou terminale est inférieure à 0,5 p.Ci EMRP.
~ourune charge corporelle résiduelle plus élevée, à partir
d'environ 1 p.Ci Ra et jusqu'à environ 25 p.Ci Ra, la pro­
portion du nombre total des cas présentant l'une de ces
formes d'affection maligne (sarcomes ostéogéniques et
carcinomes des sinus paranasaux et des cellules mas­
toïdiennes) est environ un quart." Cette observation ne
doit pas être considérée comme étant nécessairement en
contradiction avec les rapports sur des observations
radiographiques qui ont fait apparaître des modifications
de la structure fine du tissu osseux, comme celles qui sont
indiquées dans le tableau XIX pour des charges infé­
rieures à 0,1 p.Ci. Les données sur la répartition des
sujets atteints de sarcome ostéogénique ou de cancer des
sinus paranasaux .et des cellules mastoïdiennes suivant
les divers intervalles de charge corporelle ne sont pas
encore prêtes pour la publication.

VII. - Néoplasmes liés au thorium

146. Dans la pratique du radiodiagnostic, on a utilisé
très couramment entre 1928 et 1945 une suspension col­
loïdale de bioxyde de thorium, connue sous le nom de
Thorotrast, principalement pour observer visuellement
le foie, la rate, les artères cérébrales et les cavités du
corps. La teneur du Thorotrast en bioxyde de thorium
est en général d'environ 25 p.l00 en poids, mais elle peut
être très variable. Après une injection intracavitaire ou
e.xtravasculaire, le Thorotrast demeure en grande partie
à l'endroit où il a été introduit et peut y exercer un effet
cancérogène. Injectées intravasculairement, les parti­
cules de bioxyde de thorium se déposent dans les cellules
phagocytaires du systèmp. réticulo-endothélial et vont se
concentrer de ce fait dans le foie et la rate. Une redistri­
bution commence immédiatement et se poursuit lentement
pendant des années j il en résulte une modification de la
localisation des particules dans l'organe où elles étaient
concentrées et une teneur croissante dans les tissus con­
jonctifs.

147. En 1962, Dahlgren88 a passé en revue la docu­
mentation sur les tumeurs consécutives à l'administra­
tion de Thorotrast. Il a relevé 68 cas de tumeurs malignes
signalées: trois sarcomes apparus après une période de
latence de 6 à 25 ans à l'endroit où le Thorotrast avait
été déposé par voie extravasculaire (volume injecté: 20



ml dans 1 cas, inconnu dans les 2 autres) ; 26 carcinomes
et sarcomes apparus après une (lériode de latence de 10 à
35 ans dans divers org.mes (reins, thorax, paupière,
sinus maxillaire, bronches, péritoine, ovaire et vésicule
séminale) après l'introduction du Thorotrast dans des
cavités naturelles (volume injecté connu dans 4 cas: 10,
24, 30 et 30 ml); 33 tumeurs malignes (sarcomes et
carcinomes) du foie et des canaux biliaires après une
injection systémique de Thorotrast (volume injecté
connu dans 12 cas: 20, 34 et 70 ml; 75 ml dans 5 cas et
80 ml dans 4 cas), les périodes de l~tence étant de 3 à 24
ans; et six cas de tumeurs malignes dans divers organes
(côlon, poumon, rate, rein) après une injection systé~

mique de Thorotrast (un seul volume connu: 15 ml) avec
une période de latence de 13 à 24 ans. La période de
latence moyenne pour l'ensemble de ces cas est de 17,7
ans; sa valeur moyenne pour chacun des quatre sous­
groupes mentionnés ci-dessus va de 16,7 à 18,3 ans.

148. En 1963, Blomberg et coll.811 ont publié une étude
sur des malades qui avaient reçu entre 1932 et 1947 des
injections de Thorotrast aux fins d'angiographie céré­
brale. Ces auteurs ont trouvé, parmi 908 malades, six cas
(environ 0,66 p.lOO) de tumeur hépatique maligne
primaire (5 cancers du foie et 1hémangio-endothéliome).
Les quantités de Thorotrast injectées étaient connues
pour 436 des malades et pour trois des six cas de cancer
du foie. Les 413 malades qui avaient reçu moins de 30
ml de Thorotrast n'ont pas présenté de tumeur du foie;
parmi les 18 malades qui avaient reçu de 30 à 40 ml, il
y avait un cas de cancer hépatique; il Yen avait deux dans
un groupe de cinq malades qui avaient reçu plus de 40 ml.
Sur les trois malades restants qui avaient reçu plus de
40 ml, deux sont morts au cours de l'année qui a suivi
l'injection; le cinquième malade n'a pas été retrouvé.
Pour les six cas de cancer du foie mentionnés dans
cette étude, les périodes de latence vont de 19 à 27 ans,
la période d'observation la plus longue étant de 29 ans.
Selon Blomberg et coll.89, l'ordre de grandeur des doses
moyennes de rayonnement alpha reçues par le foie et
par la rate à la suite d'une injection intravasculaire pour­
rait être de quelques centaines de rads par an.

149. Selon Looneyllt, la dose cumulative moyenne de
rayonnement reçue par le foie de sujets auxquels on
avait injecté du Thorotrast et qui ont présenté par la suite
un sarcome des cellules de Kupffer au foie (période de
latence moyenne 15 ± 7 ans) était de l'ordre de 1000 à
1 500 rads. Dans le cas d'un malade qui a présenté une
tumeur hépatique trois ans seulement après l'injection
de 20 ml de Thorotrast, la dose cumulée reçue par le foie
a été estimée à 100 rads environ.

150. Quoi qu'il en soit, il convient de souligner que
l'on se heurte à d'énormes difficultés si l'on cherche à
déterminer les paramètres de dose ainsi que les doses
pertinentes pour la fréquence du cancer dû a\.l bioxyde
de thorium. Après une injection intrava5culair.'~, la dis­
tribution de la substance et, par con!léquent, celle de
l'irradiation, est extrêmement inégale et varie avec le
temps. Le rayonnement, qui se compose de rayons alpha,
bêta et gamma dans la proportion 90/9/1132

, ne se mani­
feste guère au-delà d'une très faible distance des par­
ticules qui en sont l'origine et il est absorbé à des degrés
différents par ces particules ou agglomérations de par­
ticules d'origine elles-mêmes. Il faut également dire que
l'on ne peut négliger dans la pathogenèse des tumeurs, à
côté de l'effet du rayonnement, le rôle de l'irritation des
tissus par les particules. La possibilité d'un tel mécanisme
est confirmée dans une certaine mesure par des données
expérimentales obtenues sur l'animallSs avec une suspen­
sion colloïdale d'hydroxyde de zirconium non radioactif.
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151. Selon Wald et. coll.lO, on a relevé dans divers rap­
ports médicaux et séries d'observations quelque 10 cas
de leucémie consécutive à l'injection de thorium. Pour
6 d'entre eux, on a pu obtenir des renseignements détail­
lés, qui ont permis (le déterminer une période de latence
de 12 ± 7 ans. Il n'a pas été établi de relation causale
entre la leucémie et l'injection de Thorotrast.

VIll. - Cancer du poumon chez leI mineure

152. Stewart et Simpsonll2 ont publié une analyse des
études antérieures sur le cancer du poumon associé à
l'irradiation chez les mineurs.

153. En 1926, Rostoski et coll.1I ont signalé qu'environ
50 p.l00 des mineurs de pechblende de la région du
Schneeberg, en Saxe, morts entre 1921 et 1926 étaient
atteints de carcinome du poumon, apparu dans la plupart
des cas dans les gross'~s bronches, alors que dans les
groupes témoins la fréquence de cette affection n'était
pas notable.

154. Pil'chan et Siklll' ont constaté qu'environ 50 p.l00
des mineurs (pechblende) de Jachymov morts en 1929
et 1930 étaient également atteints de carcinome du
poumon. L'observation de ces mineurs jusqu'en 1939 a
confirmé des conclusions antérieures.

155. Si les mines en question contiennent plusieurs
substances qui peuvent provoquer le cancer, notamment
de l'arsenic et du cobalt, ces éléments se trouvent égale­
ment dans beaucoup de mines où la fréquence du carci­
nome des poumons n'est pas particulièrement élevée. On
a mis en cause le radium lui-même, en tant que constituant
de la poussière en suspension dans l'air des mines, mais
le dosage du radium dans les poumons des mineurs
décédés n'a pas donné de résultat très différent de ce que
l'on observe dans la population ordinaire d'âge moyen.
On a également envisagé la possibiHté que la silicose et
la silicotuberculose contribuent à causer le cancer
puisque à Jachymov près de la moitié des mineurs sont
morts soit de silicose, soit de tuberculose, soit encore
d'une combinaison de ces deux affections, et que la
pneumoconiose aussi avait été fréquemment constatée
lors de l'autopsie de mineurs de Schneeberg.

156. A l'heure actuelle, on estime généralement que le
radon en suspension dans l'atmosphère des mines con­
stituerait probablement le facteur le plus important dans
l'induction du cancer du poumon. La présence de radio­
activité dans l'air et dans les minerais est une carac­
téristique commune aux mines de Jachymov et de
Schneeberg.

157. Selon BaIe9s
, la 'majeure partie de la dose de

rayonnement due au radon 222 provient de la désinté­
gration de ses descendants à courte période (du radium
A jusqu'au radium C') ql.Ü se trouvent dans l'atmosphère
à divers degré d'équilibre avec le radon précurseur et
vont se loger dans les poumons. La présence du radon
lui-même et ses produits de désintégration dans le
poumon ne constituent pas plus de 1 millième de la dose
totale reçue par l'épithélium des bronches.

158. Chamberlain et Dyson96 ont conclu, sur la base
d'expériences, que la plus grande part de la dose de
rayonnement reçue par la trachée et les grosses bronches
devait être attribuée à la fraction de radium A déjà
formée dans l'air lorsque celui-ci est inhalé et qui n'est
pas fixée à des poussières ou des noyaux de condensation.

159. Evans et Goodman97 ont analysé les données con­
cernant la concentration du radon dans l'air des mines de



Schneeberg et de Jach~ov et conclu que la concentra­
tion moyenne de J'adon à laquelle les mineurs ont été
exposés représente environ 2,9 X 10-11 CVl. Ils ont égale­
ment conclu que le fait de respirer pendant longtemps
une atmosphère contenant environ 10"11 CV1 de radon a
bien pu provoquer l'augmentation de fréquence du
cancer du poumon qui a été constatée chez les mineurs de
Schneeberg et Jachymov.

160. En 1945, MitchellD8 a émis l'hlP0thèse que la
concentration moyenne du radon a pu etre plus grande
à l'époque où ce risque n'était pas encore reconnu, et il a
considéré que 1,5 X 10-8 CVl environ était une estima­
tion raisonnable de la concentration moyenne.

161. En admettant une relation linéaire entre la con­
\:entration du radon 222 et la durée de l'exposition et la
fréquence du cancer du poumon, et tenant compte des
données concernant Schneeberg et Jachymov, Evans et
GoodmanllT en 1940, et Mitchello8 en 1945, ont proposé
les valeurs suivantes de la CMA (concentration maxi­
male admissible pour l'exposition de l'homme au radon
222 et à ses descendants en suspension dans l'air:
10"11 CV1 et 5 X 10"11 Cifl, respectivement. D'après les
données publiées, Mitchell a conclu que la fréquence
d'environ 50 p.loo de cas de cancer des poumons parmi
les mineurs de Jachymov correspondait à environ 10 ans
d'emploi dans les mines et à l'exposition durant les heures
de travail à une concentration de radon au moins égale
à 2,5 X 10-8 CV1. Pour que la fréquence des cas de can­
cer du poumon tombe au niveau de celle qui est observée
dans l'ensemble de la population, soit environ 0,1 p.1oo
pour 10 ans, il faudrait abaisser la concentration du
radon dans l'air jusqu'à 5 X 10-11 CV1.

162. En 1950, Siklo9a dit que, d'après son expérience,
la durée moyenne d'exposition associée à l'apparition
du carcinome du poumon était de 17 ans et la durée
minimale de 13 ans.

163. En 1953, Jacoe100, qui a recherché le radon dans
l'atmosphère des tunnels et dans les mines autres que
celles d'uranium au Colorado, surtout dans des zones à
faible circulation d'air, a trouvé des concentrations allant
de zéro (indication de l'instrument de mesure) à 2,1
X 10"9 Cif1 dans un cas isolé. Dans la plupart des échan­
tillons, la concentration allait de 5 X 10"10 à 10-11 Cif1.

164. Harris10l, en étudiant dans l'Etat de New York
l'atmosphère de mines de zinc, de fer et de talc, dans les­
quelles la ventilation était faible, a relevé des concentra­
tions de radon allant de 4 X 10-11 à 10-12 Cif1.

165. Oosthuizen et coll.102 ont mesuré la concentration
du radon dans l'air de mines d'or de l'est, du centre et
de l'ouest du Witwatersrand, en Afrique du Sud. Ils ont
trouvé dans les zones où la teneur du minerai en uranium
était trop faible pour que l'exploitation soit rentable des
valeurs moyennes allant de 2,5 X 10-11 Cif1 à 5 >< 10-11

Cif1, et des valeurs isolées atteignant :2 X lO-UI à 3 X
10-10 Cif1. Dans les zones où l'extra\:tion de l'uranium
était rentable, la concentration du radon dans les mines
allait de 10-10 à 5 X 10-10 Cij1. Les auteurs ont signalê
que la fréquence du cancel' du poumon dans un groupe
important de travailleurs du fond a été étudiée dans le
cadre de deux études indépendantes, qui out toutes deux
fait apparaître une fréquence semblable à celle que l'on
trouve pour Il10 groupe d'âges comparable de la popula­
tion en général.

166. Yourt103 a trouvé que la valeur m~qiane de 1a
concentration du radon dans des galeries en cul-de-sac

d'un certain nombre de mines exploitant des roches dures
non uranifères (mines d'or) du nord de l'Ontario allait
de 1,2 X l(r11 à 1,5 X 10"11 CV!.

167. On n'a pas relevé d'excédent notable des ~s de
cancer du poumon parmi les mineurs travaillant dan~ des
mines non uranifères du Colorado, de l'Etat de New
York ou du nord de l'Ontario. Cependant, il ne semble
pas qu'on ait cherché à déceler de faibles accroissements
significatifs de la fréquence.

168. Mitchell98 avait déjà fait des calculs de la dose
de rayonnement reçue par les bronches chez les mineurs
de Jachymov; il avait conclu alors que les cellules épithé­
liales des grosses bronches recevaient 0,13 rad environ
de rayonnement alpha en 8 heures d'exposition. Evans10'
a évalué à 600 rads environ la dose totale reçue par la
bronche au cours de la période d'exposition au fond (17
ans en moyenne).

169. Plus récemment, Bale95 a évalué le débit de dose
à la couche épithéliale du tissu bronchique compte tenu
des descendants àvie courte déjà présents dans une atmo­
sphère contenant du radon; il a trouvé aussi un débit
de dose de 1,0 rad par semaine de 40 heures, dû à 10-10
CiJl de radon 222, 10-10 CiJ1 de radium. A et 5 X 10"11
Cil1 de radium C'. Cette valeur est, pour la même con­
centration de radon, environ 2 000 fois celle qu'avaient
calculée Evans et GoodmanoT en 1940, environ 300 fois
celle qu'avait prévue Mitchell08 en 1945, et environ 100
fois celle qu'a donnée Evans10' en 1960.

170. De Villiers et Windish105 ont signalé que 23 des
51 décès (45 p.100) de mineurs ayant travaillé au fond
pendant au moins un an dans les mines de fluorine de
Saint LaureTlt (Terre-Neuve) enregistrés en 10 ans
(1952-1961) étaient dus à un cancer primaire du
poumon, principalement près du hile pulmonaire. Ces
auteurs ont également constaté un abaissement de l'âge
moyen au décès dans les cas de cancer du poumon, et une
association entre l'âge au début de l'exposition au risque
et l'âge au décès. Le nombre probable des décès consécu­
tifs à un néoplasme malin de la trachée, des bronches et
des poumons, sur le total de 71 décès (pour causes de tout
genre) relevé parmi les mineurs de Saint Laurent entre
1952 et 1960 était de 0,73, si l'on prend pour base les
157 décès provoqués par ces affections sur 15 264 décès
(moins ceux des mineurs de Saint Laurent) dus à des
causes de tout genre dans la population masculine de
Terre-Neuve. Les 21 cas observés parmi les 71 mineurs
morts de causes diverses représentent 28,8 fois ce nom­
bre probable. Les rapports relatifs aux quatre groupes de
10 ans d'âge allant de 25 à 64 ans inclusivement sont les
suivants: 43,2 (25-34 ans), 10,6 (35-44 ans), 16,0
(45-54 ans) et 8,0 (55-64 ans). On a également relevé un
nombre considérable de décès par tuberculose et pneu­
moconiose.

171. La caractéristique la plus remarquable que l'on
ait découverte concernant l'environnement dans les
mines de Saint Laurent est que la concentration du radon
et de ses descendants dans l'air dépassait largement les
niveaux de CMA proposés. Compte tenu de ces concen­
trations et d'autres considérations, on a estimé que les
travailleurs du fond étaient probablement exposés à une
énergie alpha potentielle moyenne jusqu'à désintégration
complète atteignant 2,5 à 10 fois celle de 1,3 X 105:MeV
par litre d'air proposée antérieurement pour une semaine
de travail de 40 beures134

• Ces valeurs ont été mesurées
.dans des mines où l'on n'avait pas trouvé de masses de
minerai radioactif et l'on a supposé que l'eau de la mine
était la source de radon.

103



172. Le tableau XX, qui groupe les données sur' la
radioactivité dans les diverses mines et sur la fréquence
correspondante du cancer du poumon, permet de com­
parer les principaux résultats concernant Saint Laurent,
JachymO\.· et Schneeberg, ainsi que les mines d'uranium
de llAfl'ique du Sud et des Etats-Unis. Rapportée au
nombre de décès chez les mineurs, la fréquence du cancer
du poumon varie à Saint Laurent entre 33,3 p.100 (23
mineurs du fond sur 69 morts en 1933-1961) et 45,1
p.100 (23 mineurs du fond sur 51 morts en 1952-1961).

173. \Vagoner et coll.m ont publié récemment les
resultats d'une étude portant sur la mortalité par cancer
dans un groupe de travailleurs employés dans des mines
et installations de traitement de minerai d'uranium aux
Etats-Unis pendant la période de 13 ans qui va de 1950
à 1962; ces auteurs ont, en outre, comparé les données
relatives à la mortalité spécifique par âge, par race et par
cause avec celles de la population générale du sexe mas­
culin de la région du plateau du Colorado. Parmi les
blancs employés dans les installations de traitement du
minerai d'uranium, la mortalité totale et la mortalité
spécifique par cause ne différaient pas d'une façon signi­
ficative des chiffres théoriques. Par contre, parmi les
mineurs d'uranium de race blanche, il y a eu 218 décès
contre 148,7 prévus (P<O,OI). Le nombre des décès a
dépassé de façon significative les chiffres prévus dans les
cas suivants: a) néoplasmes du système respiratoire chez
les mineurs d'uranium ayant travaillé au moins 5 ans au
fond (11 cas observés au lieu de 1,1 prévu, soit un risque
relatif de 10) ; .b) "toutes autres causes", dans le même
groupe de mineurs, où cet excédent s'explique par la
fib:rose pulmonaire et ses complications; c) accidents,
particulièrement dans les mines, indépendamment de la
tâche effectuée ou de la durée d'emploi au fond. L'aug­
mentation par un facteur 10 du cancer des voies respira­
toires n'était imputable à aucun des facteurs suivants:
âge, habitude de fumer, hérédité, urbanisation, auto­
sélection, précision du diagnostic ou emploi antérieur
dans une mine exploitant des roches dures ou d'autres
minerais donnant notamment de la poussière de silice.
Les données dont on dispose à l'heure actuelle désignent
la radioactivité dans l'air comme facteur de cette aug­
mentation du cancer des voies respiratoires.

174. Les données recueillies sur les mineurs de Jachy­
mov, de Schneeberg, du plateau du Colorado et de la
région de Saint Laurent semblent inciter à conclure que
le cancer du poumon peut être induit par le radon et ses
produits de désintégration lorsqu'ils sont inhalés. Cepen­
dant, on n'a pas pu obtenir d'estimations du risque pour
ces groupes, car on ne connaît que la fréquence relative
du cancer du poumon par rapport à la totalité des cas de
décès et non la mortalité par cancer du poumon dans la
population de mineurs.

IX. - l<-"l'équence globale des néoplasmes survenant
après irradiation totale du corps

SURVIVANTS DES EXPLOSIONS DE BOMBES
ATOMIQUES AU JAPON

175. Dans le rapport de 1962, on a examiné les études
de I-Iarada et Ishida106 sur la fréquence des néoplasmes
parmi les survivants de l'explosion de la bombe atomique
à Hiroshima entre avril 1957 et décembre 1958. Les
renseignements utilisés provenaient du registre des
tumeurs et n'étaient pas fondés sur l'échantillon fermé
de l'Atomic Bomb Casualty Commission (ABCe). La
fréquence des néoplasmes variait en raison inverse de la
distance à l'hypocentre. On a estimé que la "dose de
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doublement" relative à la fréquence du cancer a été reçue
à 1 300 m environ de l'hypocentre, distance à laquelle
elle était d'em>Ïron 400 rads!l.

176. Il ressert d'études pubHées récemment sur la
mortalité parmi les sUt'vivants des explosions ato­
miques107 que dans un sous,·échantillon de 20 000 per­
sonnes (sous-échantmJn médical de l'ABCC, sélection l,
1950-1958) rien n'indique jusque-là une mortalité
générale plus grande dans les groupes le plus fortement
irradiés. L'étude de la mortalité due à des causes déter­
minées, si elle fait ressortir clairement les propriétés
leucémogènes bien connues des rayonnements, n'indique
pas que ceux-ci aient eu un effet sur aucune autre cause de
décès. Dans cette étude, on a estimé que le groupe des
personnes non irradiées ne constituait pas un groupe
témoin satisfaisant, du moins pour les périodes envisa­
gées, puisqu'il se caractérisait par une mortalité anor­
malement faible par rapport à, celle des survivants
irradiés comme à celle de la population japonaise en
général, et que le nombre des décès par tuberculose ou
par cancer y était remarquablement bas. En conséquence,
on a pris comme base dans cette étude la comparaison
de personnes exposées à différentes distanc(;s de l'hypo­
centre.

177. Récemment, Zeldis et co11.s7 ont publié une étude
de la fréquence du cancer fondée sur les registres des
tumeurs d'Hiroshima et de Nagasaki pour une nouvelle
période de 12 mois à Hiroshima, en plus des 20 mois
déjà traités par Harada et Ishida106 (mai 19S7·,décembre
1959), et pour les 36 premiers mois à Nagasaki (avril
1958-mars 1960). Les néoplasmes diagnostiqués avant
le début de ces études ont été exclus et les analyses ont
reposé sur la population plus réduite, mais connue,
utilisée dans l'étude de la longévité (Lite-Span Study),
et non sur la population totale de la ville.

178. Le tableau XXI donne les taux de fréquence
bruts et les taux d'affections malignes (leucémie non
comprise) ajustés pour l'âge et le sexe pour 100 000
personnes. L'excédent des affections malignes dans le
groupe exposé le plus près à Hiroshima n'est pas aussi
grand que celui qui a été signalé précédemment par
Harada et Ishida106 sur la base de la population totale
de la ville, mais le gradient de la fréquence en fonction
de la distance est statistiquement significatif au niveau
de 0,1-001. A Nagasaki, où l'on a recueilli beaucoup
moins de cas, les variations avec la distance à l'hypo­
centre ne sont pas significatives. Pour des raisons in­
connues, dans le groupe non exposé de Nagasaki (et
surtout parmi les sujets du sexe masculin) la fréquence
est significativement plus grande que dans les groupes
exposés.

179. Les chiffres dont on dispose maintenant187 per­
mettent de comparer dans une certaine mesure le nombre
des cas de leucémie et celui de toutes les autres formes
de cancer qui ont pu être induites par les rayonnements.
Entre 1950 et 1959, <.'Il a constaté dans les groupes ex­
posés à moins de 1 400 m de l'hypocentre à Hiroshima
et à Nagasaki 36 décès par leucémie (erreur type; 6,4)
de plus que le nombre que permettait de prévoir la mor­
talité parmi les personnes exposées à des doses de
rayonnement plus faible entre 1 400 et 2 000 m. Au
cours de la même période, il y a eu dans le premier groupe
30 décès dus à d'autres affections malignes (erreur type:
13,6) de plus que le chiffre prévu d'après la mortalité
dans le deuxième groupe. De cette comparaison, il ressort
que, par rapport à la population témoin, l'excédent des
décès dus à. toutes les formes d'affection maligne autres
que la leucémie était égal à 0,8 fois (erreur type: 0,4)



l'excédent du nombre de décès par leucémie dans la
même population àu cours de la même période.

180. Il semble probable que la période moyenn~ de
latence de la leucémie radio-induite soit inférieure à
celle des autres formes d'affection maligne radio-ïnduite
pour lesquelles on dispose de t4.rmnées et que, par l~onsé­
quent, au cours de la période ti~'diée (albmt jusqu'à 13
ans après l'irradiation) la proportion dér.elée sur le total
des décès à prévoir doive être plus grande pour la leu­
cémie que pour les autres affections malignes. C'est
pourquoi la valeur du rapport I>ourrait ~ugmenter légère­
ment au cours des années à venir et ne peut donc encore
être estimée avec précision. D'autre part, ces données
sont fondées sur des statistiques de la mortalité et non
de la morbidité; aussi est-il possible qu'elles ne traduisent
pas fidèlement même la fréquence actuelle de l'affection.
Nê~nmoir.ts, il semble déjà évident que la fréquence de
la leucémie (dans ses formes aiguës et dans la forme
myéloïde chronique), qui cause normalement 2 p.lOO
seulement de tous les décès par affection maligne, est
accrue par l'irradiation reçue dans ces conditions dans
une proportion beaucoup plus grande que ne l'est la
fréquence de toutes les autres formes d'affel~tion maligne
prises ensemble.

POPULATIONS EXPOSÉES À UN RAYONN1i:M:!:\NT
A:r.;:~U.AN'I.' ÉLEVÉ

181. Gianferrari et coll.1l1 ont fait une étude des nais­
sances, des décès et d'autres variables perti1aentes dans
certaines ag-glomérations de la vallée du Ce1"''To (Italie)
où le rayonnement ambiant est supérieur à 'la normale
(dose d'exposition totale moyenne au rayonnement
gamma: 15 R en 30 ans) et dans une région voisine: où
les conditions géographiques, sociales et économiques
sont semblables, mais cù le rayonnement ambiant est
cinq fois plus faible (3 R en 30 ans). La concentration
moyenne de l'uranium (sous fonne de Uaûs) dans la
chaîne alimentaire est la suivante dans la régiOill ~,

faible rayonnement ambiant et celle arayonnement élevé
respectivement: sol, 1,0 et 20,8 mg/kg; eau de boisson,
0,06 et 0,24 ,ug/1 ; légumes, 0,3 et 17,7 mgjkg; fourrage,
0,4 et 18,4 mgjkg. Dans la région à radioactivité ambiante
élevée, le nombre observé des décès par cancer était
supérieur aux chiffres prévus dans chacun des groupes
d'âge. Cependant, l'excédent n'est statistiquement signi­
ficatif que dans le groupe d'âges de 61 à 80 ans.

ENFANTS EXPOSÉS AUX RAYONS X in utero
AUX FINS DE DIAGNOSTIC

182. Dans les premiers rapports concernant l'étude
rétrospective de Stewart et coll.30, S1 sur la relation qui
peut exister entre l'exposition prénatale aux rayons X à
des fins de diagnostic et l'apparition subséquente de la
leucémie ou d'autres affections malignes chez les enfants
morts avant l'âge de 10 ans, on a constaté que les mères
examinées aux rayons X dans la région abdominale
pendant la période de gestation correspondante sont plus
nombreuses dans le groupe des enfants morts de cancer
que dans celui des enfants témoins (vivants). Parmi les
20 enfants de mères qui ont été examinées aux rayons X
pendant la première moitié de la grossesse, 18 sont morts
de cancer, alors que 2 seulement faisaient partie du
groupe témoin. Le rapport entre l'irradiation fœtale dans
les cas de cancer et chez les témoins était de 1,7 pour les
décès à 4 ans au plus, et de 2,5 pour les décès entre 5
et 9 ans.

183. La fréquence des infections virales et des me­
naces d'avortement était, de même, significativement

plus grande chez les mères des enfants morts. Chez les
enfants morts ultérieurement de leucémie, on a constaté
une proportion significativement plus grande des trois
événements postnataux suivants: exposition aux rayons
X dans la première enfance, infections pulmonaires
aiguës et lésions graves. On a r~Eé un âge excellsif de
la mère à l'accroi~semen~ a'e ln. .fr~qu~mc~ du (,yndron1c
de Down et du nsque <l\~ !~i.i~t;:~me.

184. Plus récemment" Stc",\'l:lrt311 a conclu, d'après une
étude complémentaire de la précédeiite, que la plupart
des canters et des leucémies de l'enfant étaient déter­
minés par de~ phénomènes prézygotiques, que l'accrois­
sement récent de la fréquence des leucémies chez l'enfant
était dû à la forme prézygotique, et que la frequence
maximale de cette forme apparaiss~it plus tôt que celle
des leucémies d'origine prénatale.

185. Dans l'étude prospective que MacMahon311 a faite
du problème, la population étudiée se composait de 73 243
enfants nés entre 1947 et 1954, et IR fréquence des expo­
sitions in !ltero aux rayons X a eté évaiuée d'après un
échantillon systématique de 1 p.100. Cet auteur a relevé,
sur les 7 242 accouchements simples contenus dans
l'échantillon, 770 cas (10,6) où des examens radio­
logiques abdominaux ou pelviens avaient été pratiqués,
et un total de 584 enfants morts de cancer avant la fin
de 1960. Parmi les 556 décès par cancer d'enfants nés
d'un accouchement simple, 85 (15,3 p.lOO) avaient été
irradiés in tttero à l'occasion d'examens radiologiques et
abdominaux ou pelviens de la mère, contre 770 sur les
'1'242 (10,6 p.100) accouchements simples contenus dans
l'ensemble de l'échantillon de 1 p.100 (P<0,05). Après
correction pour les associations indirectes avec le rang
d.e naissance et d'autres variables parasites, l'auteur a
estimé qu~ la mortalité par cancer était de 40 p.100 en­
viron plus élevée chez les sujets qui avaient été exposés
,lUX T'ayons X que dans le reste de la population étudiée.
Cette relation se retrouve pour les trois grandes caté­
gories de diagnostic: leucémie, néoplasmes du système
:nerveux central et· autres néoplasmes.

186. La surmortalité par cancer dans le groupe de
sLljets exposés aux rayons X était le plus marquée entre
~; et 7 ans, période pendant laquelle le risque relatif était
de 2,0. Il semble que le risque supplémentaire disparais­
sait à l'âge de 8 ans. La tendance à un accroissement
de la mortalité chez les enfants qui ont reçu les doses les
plus fortes est peu marquée et la différence n'est pas
significative du point de vue statistique. Rien n'indique
une variation significative en fonction du stade de la
grossesse au moment de l'irradiation.

187. Il est apparu que le facteur dont dépend surtout
l'exposition prénatale aux rayons X était le rang de
naissance. Les premiers nés ont été exposés trl)is fois
plus et à des doses plus élevées que les enfants suivants.
Après la première naissance, il n'y a guère de différence
selon le rang de naissance.

188. Dans l'étude de MacMahon, le nombre de 556
décès par cancer dans l'échantillon de 7242 naissances
donne un taux global de mortalité par cancer de 76,8
pour 100000 enfants vivants nés d'un accouchement
simple. Etant donné que chez les enfants nés aux Etats­
Unis en 1950 la leucémie est la cause de la moitié environ
de tous les décès survenus dans les groupes d'âges de
0-4 ans et de 5-9 ans, cet auteur a jugé vraisemblable
que la probabilité de décès par affection néoplasique quel­
conque dans ces deux groupes d'âges devait être égale
à peu près au double de celle qui correspond à la leu­
cémie. En appliquant ces probabilités à la population
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9.u'il a étudiée, M~'cMah(jn a évalué à 388 et 246 respec­
tivement le nomhJ\\~ des décès par cancer qui devraient
se produire dans la population etudiée au cours des cinq
premièr~:,s. années de vie et des cinq. années suivantes
(total: ~i4). Or, les nombres observes ont été de 352 et
19,1l'espectivement (total: 549). II Y a eu en outre 18
décès par cancer à l'âge de 10 ans ou plus.

î89. Un déficit de 20 p.100 par rapport au nombre
de décès prévus pour le groupe d'âges de 5 à 9 ans peut
êt.re expliqué dans une certaine mesure par le fait que la
population n'a été suivie jusqu'ici què pendant une pé­
riode équivalent aux trois quarts du nombre d'années­
personnes nécessaire pour une observation complète.

190. En utilisant la méthode des taux types, Mac­
Mahon a évalué à 10,31 pour 10000 naissances vivantes
le taux de mortalité par cancer dans la population ex­
posée aux rayons X, après correction pour tenir compte
des diverses variables. A partir de cette valeur, il a calculé
le risque relatif pour toutes les formes de cancer: 10,31/
7,8, soit 1,42; la ~raleur sans correction était de 1,52.

191. MacMahon a évalué le risque relatif d'affections
malignes d'après les données de Stewart, en excluant les
naissances gémellaires et en appliquant le coefficient de
1,16 donné par Stewart pour l'erreur systématique rela­
tive aux renseignements fournis par les mères, et en
tenant compte d'autre part de tous les examens radio­
logiques abdominaux pratiqués au cours de la période

de gestation correspondante; il a obtenu une valeur de
1,65, qui ne diffère pas beaucoup de son propre résultat.

192. Les données de Stewart n'indiquent, toutefois,
aucune diminution appréciable du risque relatif, même
pour les sujets les plus âgés de la population étudiée,
alors que selon les chiffres de MacMahon le risque ne
s'accroit plus après l'âge de 7 ans.

193. MacMahon et Hutchison1oa ont récemment passé
en revue 11 études publiées (jusqu'au 1er septembre
1962) sur la question du risque relatif d'affection ma­
ligne chez les enfants après expositions aux rayons X
in utero. Le risque relatif est inférieur à 1 selon cinq de
ces études21, II-sa, lot; il est supérieur à un selon les six
autresl1, SI-SlI,"',110• Toutefois, étant donné que les limites
de confiance des Il études se recouvrent dans une
grande mesure, les auteurs ont vérifié si toutes ces études
ne pouvaient admettre une valeur unique du risque, et
ont établi l'estimation la plus vraisemblable de cette va­
leur unique du risque en calculant la moyenne pondérée
des 11 risques relatifs observés. Ils ont conclu qu'il
n'y avait pas d'incompatibilité entre les résultats des 11
études, et que cinq d'entre elles, qui donnaient un risque
relatif inférieur à 1, avaient porté sur de petits échan­
tillons caractérisés par une forte variabilité probable de
l'échantillonnage. La valeur la plus vraisemblable du
risque en question est de 1,40, et l'on peut s'attendre que
la valeur vraie se trouve entre 1,20 et 1,64 (P = 0,05).

TABLEAU J. - FdQUENCE DE LA LEucâMIE À HIROSHIMA (1946-1962)
(calculée d,'af11'~ les données de Watanabe')

Popul4lioJi _ upos" PopNlalioJi l:e,OS" d'HiroshimG
PopNllJtioJltotak d'Hiroshima d'Hiroshima- (daJJS "JI raYOJl de 500 m) Dkls iJ.

kuehilk
&tldeJII iOur J()I

Ali.... tl':tJllrilioJi ClIS th ClIS #Jour ClIS de t~fofl- ClIS th CGs~oJlr thtllS IJJJS tIJuI
tlllII Idk E,ff"ti/ kuelmk J()I Eifltti/ Huelmk Eiflt'i/ kue'mk JO PIJNr J()I ,. JIJiJIJJI

1946•.••...•• 171204 2 1,17 72135 1 1,38 99069 1 1,01 0,00
1947 ••••.•... 222434 6 2,70 123607 1 0,81 98827 5 5,06 4,25 1,07
1948......... 246134 15 6,09 147548 4 2,71 98586 11 11:,16 8,45 1,19
1949......... 262832 21 7,99 164498 9 5,47 98334 12 12,20 6,73 1,37
1950.•..•..•. 285712b 13 4,55 187610b 1 0,53 98102b 12 12,23 11,70 1,47
1951. ........ 297758 20 6,75 199898 3 1,5ij 97860 17 17,37 15,87 l,58
1952 .•..•.... 321973 17 5,28 224355 8 3,56 97618 9 9,22 5,66 1,67
1953 ••.•..... 339432 22 6,48 242055 6 2,48 97377 16 16,43 13,95 1,91
1954 ...•..... 361367 17 4,70 264 232 4 1,51 97135 13 13,38 11,87 2,12
1955......... 360808 22 6,10 263915 8 3,03 96893 14 14,45 11,42 2,28
1956•••••••.• 382011 18 4,71 285360 5 1,75 %651 13 13,45 11,70 2,41
1957••••..... 396730 17 4,29 300321 7 2,33 96409 10 10,37 8,04 2,44
1958......... 412707 21 5,09 316539 10 3,16 96168 11 11,44 8,28 2,65
1959......... 426564 26 6,10 330638 10 3,02 95926 16 16,84 13,82 2,67
1960....... , . 431285b 15 3,48 335601 b 11 3,28 95684b 4 4,18 0,90 2,80
i961 •• , ...... 459301 22 4,79 363859 10 2,75 95442 12 12,63 9,88
1962 ......... 479379 14 2,92 384000 6 1,56 95379 8 8,42 6,86

TOTAL 288 83,19 TOTAL 104 40,83 TOTAL 184 189,84 149,38

• La ~pulation non exposée comprendcobablement les personnes arrivées dans la ville peu après l'explosion.
b Chi res tirés du recensement de l'ann indiquée..
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TABLEAU II. - RISQUE DE LEUCÉMIE PARMI LES SURVIVANTS DE
L'EXPLOSION ATOMIQUE D'HIROSHIMA'

(l946-196Z, populo",," ouverle)

Dis'o",.4
"II)'PIK.II'r.

(Ill)

0-1500
1500-5000

0-5000

1l1'mol" ". COl d. ,",cimi. RoPlfN/41.
dos'I 'Ilimi- POPlllo,ioll pour 10' ir ~U'"C.

(rodf) ,~os'. COI d. "ucillli. parmi ',I,lIposb pr"","

> 10000-200 11839 127 1 072 26,0
200- < 1 87230 57 65 1,6

> 10000- < 1 99069 184 186 4,5

• Compte non tenu de l'atténuation due à la protection.
b La fréquence prévue est celle qui a été observée pendant la période 1946-1962 dans la popu­

lation exposée à une distance supérieure à 5000 m, à savoir 41 X 10-'.

TABLEAU III. - FRÉQUENCE MOYENNE DES CAS DE LEUCÉMIE COI."FIRMÉS PARMI LES HABITANTS
D'HIROSHIMA ET DE NAGASAKI PENDANT 12 ANS (1947·1958), SEV.lN LA VILLE Où L'IRRADIATION
A EU LIEU ET SELON LA DISTANCE À L'HYPOCENTRE. ECHANTILLON PRINCIPAL DE L'ABCC

(Adapté de Brill el coU.')

Hirosltilllll NlI,asalti

COl COl
AIIII',I- POlI' 10' AIIII'.I· po", lOI

P"IOII",I 01111"1' P"lOlIlIlI 111111&1-
Dis'lIl1e. (Ill) COl ". ". risqua P"$OlINII COl ". dt risflll ;j>,,_NII
Dos. (rod.S). "IleilIlit 1947-1958 dt risQu. ltuc""it 1947-1958 iltrisflll

0-999 m.
(1 400- > 10000).. 20 14638 1366 3 5330 563

1 000-1 499 m.
(200-1 400) ....... 39 126446 308 20 37758 530

1 500-1 999 m.
(30-200) .......... 9 214629 42 3 44197 68

2 000-9 999 m.
(> 1-30)......... 21 747827 28 34 925653 37

TOTAL 89 1103540 81 60 1012938 59

Il Compte non tenu de la protection.

TABLEAU IV. - FRÉQUENCE DE LA LEUdMIE EN FONCTION DE LA DOSE D'IRRADIATION (COMPTE
TENU D'UNE LÉGàRE ATTÉNUATION) À HIROSHIMA ET NAGASAKI D!~NS L'ÉCHANTILLON PRIN­
CIPAL DE L'ABCC, PENDANT 9 ANS (1950 À 1958)

(Adapté de BriU el coU.')

Hirosltilllll NII'lIIo1t;

AIIII"1- COI po", IO'RoppfN/4 A 1111'-1' CIII pou, fOI RoPp'fN' 4

Ca"
p"lonllll 01111'-1· la Ir" p"$Onllll 111111"1' IiI Irl·

D.. dt ,illlll. P"IOIIIIU /lU_ COl ". dt rÏlflll perlollllll fllllIe'
(rll.) ltuc""" 195()-19S8 dt risll'" prltlll.· "lU:'IIl" 195()-1958 dt rilll'" Ir""'-

> 1280... 5 3 204 1 561 78 0 387 0
641-1280. 10 9999 1000 50 3 1341 2237 112
321-640.•• 5 7623 656 33 2 2043 979 49
161-320... 7 21888 320 16 4 6408 624 31
81-160... 7 37278 188 9 6 12681 473 24
41-80.... 3 48798 61 3 0 11565 0
21-40.... 2 48402 41 2 1 9981 100 5
0-20"•.. 12 547839 22 1 9 217782 41 2---

TOTAL 51 725031 70 3,5 25 262188 95 4,8

• La fréquence prévue est prise égale à la fréquence annuelle estimée au Japon pour la période
1950-1958, soit 2 X 10-a•

b y compris les survivants qui ont été exposés à une distance de 2 000 à 10000 m.
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TABLEAU V. - FRÉQUENCE DE LA LEUCÉMIB (1950-1962) PARMI LES PRE~!BRS ARRIVANTS
À HIROSHIMA APRÈS L'EXPLOSION DE LA BOMBE ATOMIQUE

(adapté de Watanabe
'
)

Nombre d'arrivants ••..•.
Nombre de cas de l~ucémie

Fréquence pour lOS par ana

25799
27

8,05

J. 011'"

11 001
5
3,50

7' 01114'

7326
7
7,35

D,lU: ~r'milru
s,mai",s

44126
39

6,79

a La fréquence annue1te moyenne de la leucémie pendant 13 ans (1950-1962) dans la popu­
lation non exposée (distance de plus de 5 000 m) d'Hiroshima, calculée d'après les données de
Watanabel , était de 2,34 X 10-'.

TABLEAU VI. - MORTALITÉ PAR LEUCÉMIE PARMI U:S MÉDECINS"

Ra!cporl MS
Fr11l1l'1I&'

To/al Dlds
~~I,l'nclS:

.0I0'"S dons la
d,s ~or tous po~"la/io"

Ca/I,orw E~oqlll LNII dldsa """mw Frllllllll&' mltk:illS , "irai, RI/Ir'llI:u

Radiologues•••......••..• 1929-1943 E.-U. 175 8 4,57% MarchllC

Non-radiologues••.•.••.• 1929-1943 E.-U. 50160 221 0,44% 10,3/1
Tous médecins •••..•...... 1933-1942 E.-Ù. 26788 143 0,53% 0,39% Henshaw et Hawkinsu1

Radiologues •.••.•..•...•. 1938-1942 E.-U. 95 5 5,3% 10,6/1 Dublin et Spiegelmanllf

Tous spécialistes ••••••.• 1938-1942 E.-U. 2029 19 0,94%
Tous médecins •.•••..... 1938-1942 E.-U. 12419 62 0,50%

Radiologues ..•••...•..••.. 1944-1948 E.-U. 124 6 4,84% Marchu1

Non-radiologues•........ 1944-1948 E.-U. 15637 113 0,72% 6,7/1
Tous médecins .••.•..••••• 1947-1951 E.-U. 11481 133 .1,2% 0,52% Pe1ter et Picklll

Radiologues •••.......•..• 1949-1958 E.-U. 296 11 3,71% CronkiteW

Tous médecins•......•.. 1949-1958 E.-U. 23393 221 0,77% 4,8/1
Radiologues ••........•..• 1897-1956 Grande- 463 3 0,65% Court-Brownlll

Bretagne
Irlande

Radiologues .............. 1938-1942 E.-U. 205 8 3,9% Ulrichlll

Non-radiologues•........ 1938-1942 E.-U. 34626 158 0,44%
Radiologues .•............ 1952-1955 E.-U. 3,57% Melvi1te dans Schwartz

3,6/1 et Upton11l

Non-radiologues.•......• 1952-1955 E.-U. 1,00%
Radiologues ..•........•.. 1930-1954 E.-U. 3,65% 0,39% WarrenllO

Non-radiologues exposés
aux rayons X ......... 1930-1954 E.-U. 2,33% (1950)

Non-radiologues non
exposés aux rayons X .. 1930-1954 E.-U. 0,63%

a Diagnostic connu.

TABLEAU VII. - MORTALITÉ PARMI LES RADIOLOGUES: DÉCÈS ATTRIBUÉS AUX CANCERS DES
TISSUS LYMPHATIQUES OU SANGUIFORMATEURS ET DÉCÈS PAR ANÉMIE APLASTIQUE. (SEULS
SONT COMPRIS LES DÉCÈS SURVENUS À UN ÂGE DE 35 À 74 ANS INCLUSIVEMENT PENDANT LA
PÉRIODE DE 14 ANS QUI VA DE 1948 À 1961)1

Nurnlro TallS M 1",,",01"
du cod, Nombr, IÙ dkù mor/ali/I IÙ co"jialll:'
in/cr- Aff,ction compara/if 495% dll

national principal, Obsmll Prnll p. (T.M.C.) ToM.C.

200 ...........Lymphosarcome 4b 2,4 > 0,05 1,7 0,5 à 4,3
201 •.......... Maladie de Hodgkin 1 1,6 > 0,05 0,6 0,02 à 3,5
202, 205 .......Lymphoblastome 1 0,38 > 0,05 2,6 0,07 à 14,6
203 ........... Myélome multiple 5 1,01 0,004 5,0 1,6 à 11,6
204 ...........Leucémie 12 4,02 0,001 3,0 1,5 à 5,2
292.4•.••••••.. Anémie aplastique 4 0,23 0,0001 17,0 4,7 à 44,S

a Probabilité pour que le nombre observé, ou UJ< nombre plus grand, de décès se produise
aléatoirement.

b y compris 2 décès par lymphosarcome: un sarcome des cellules réticulaires et un lymphome
malin.
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TABLEAU VIII. - NOMBRE DE SUJETS DU SEXE MASCULIN DONT LA MOELLE ÉPINIÈRE A ÉTÉ IRRADIÉE À DES FINS THÉRAPEUTIQUES AU
31 DÉCEMBRE 1954 ET NOMBRE D'ANNÉES-PERSONNES DE RISQUE CORRESPONDANT À CHAQUE INTERVALLE DE DOSES D'EXPOSITION
l'OUR LA PÉRIODÈ D'OBSERVATION: SÉRIE ÉTUDIÉE

Dœ, d"%/lOS1'lI'on
mO)',nn, cl la

moell, Ipinin,
(rœnlg,ns)

S'li"s du sen
mosculin
irrodi~s ou
31/1Z/54

Nornbr,
rlsu/lonl

d'oflnl,.s-homm,s
d, risque

Dœ, d',%posilion
mO)',nn, cl la

moell, I#nin,
(ranlg,ns)

Suj,ts du s,u
masculin

irrodils ou
31/1Z/S4

Nombr,
rhu/loll'

d'onnlc.s-hOtn"'"
de rÎSllII'

moins de 250 .
250-499••..•.............
500-749 ..........•.•••...
750-999 ...........•......
1000-1249.............•.
1250-1499.......•..••...
1500-1 749 .. '" .•........

1153
1 708
1 912
2268
2124

938
500

8184
10339
10126
11654
10632
5098
2437

1750-1999............... 305
2 000-2 249.. .. .. .. . .. . .. . 172
2 250-2 499. . . . . . • . . . . . . . • 118
2 500-2 749. . . . . . . . . . . . . . . 44
2750 ou plus-............. 45

TOTAL 11 287

1550
939
509
283
151

61902

_ Dose d'c.xposition moyenne: 3 043 R.

TABLEAU IX. - NOMBRE DE CAS DE LEUCÉMIE APPARUS, ET FRÉQUENCE BRUTE ET NORMALISÉE, APRÈS DIVERSES DOSES D'EXPOSITION
MOYENNES À LA MOELLE ÉPINIÈRE ADMINISTRÉES À DES FINS THÉRAPEUTIQUES: CAS A ET B DU S'>XE MASCULIN, CAS COEXISTANTS
NON COMPRISu

Dos, d',%posilion mO)',nfl, Il la moell, ~pinin' (R)

Moins 2750
d, Z50- 500- 750- 1000- 1 ZSo- 1500- 1750- ZOOO- 2ZSo- 2500- ou

0- Z50 499 749 999 1249 1499 1749 1999 2249 Z499 2749 S'ilis ToIaI

Nombre des cas de
leucémie apparus

CasA................. 1 2 6 3 7 2 3 1 2 3 1 1 32
CasAetB ............. 1 3 6 4 8 3 3 1 2 4 1 1 37

Fréquence brute pour
10' hommes par an

CasAet B............. 0,49 2,16 4,59 6,99 12,18 63,65 5,98
Fréquence normalisée pour

10' hommes par an
CasA et B............. 0,49 1,98 4,66 7,21 14,44 72,16 5,98

_La fréquence indiquée pour la dose d'exposition thérapeutique "nulle" est celle qui a t1té calculée pour les sujets du sexe masculin
présentant la même distribution par âge et pour la même période, d'après la mortalité par leucémie observée dans l'ensemble de la
population masculine de Grande-Bretagne.

TABLEAU X. - FRÉQUENCE DE LA LEUCÉMIE APRÈS DIVERSES DOSES D'EXPOSITION MOYENNES REÇUES À LA MOELLE ÉPINIÈRE: CAS A
ET B DU SEXE MASCULIN IRRADIÉS DANS LA RÉGION DE LA MOELLE ÉPINIÈRE SEULEMENT, CAS COEXISTANTS NON COMPRISI.

Dos, d',,,posilion mo)',"n, cl la moell, éS'illin, (R)

Moins d, 250- 500- 750- 1000- 1250- 1500- 1750- 2000011
0 Z50 499 749 999 1249 1499 1749 1999 Plus- Talai

Nombre résultant d'années-hom-
mes de risque ................ 5404 7673 6573 8262 7411 2782 897 566 679 40247

Nombre de cas de leucémie apparus
CasA..................... 0 2 4 3 4 0 2 1 1 17
CasAetB ................ 0 2 4 3 5 0 2 1 1 18

Fréquence brute pour 10' hommes
par an

CasAet B•............... 0,49 1',53 4,72 6,75b 8,12" 4,47

Fréquence normalisée pour 10'
hommes par an

CasA et B ................ 0,49 1,44 4,83 6,82b 8,70" 4,47

_ Dose d'exposition moyenne: 2290 R.
b Dans le groupe recevant 1 000-1 499 R,la fréquence brute est

de 4,91 et la fréquence normalisée de 5,06; dans le groupe recevant
1 000-1 749 R, la fréquence brute est de 6,31 et la fréquence
normalisée de 6,82.
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est de 18,68 et la fréquence normalisée de 19,86; dans le groupe
œcevant 1 750 R ou plus, la fréquence brute est de 16,07 et la
fréquence normalisée de 16,82.



TABLEAU XI. - NOMBRE OBSERVÉ ET PRÉVU DES CAS DE LEUCÉMIE PARMI DES ENFANTS
IRRADIÉS POUR "HYPERTROPHIE DU THYMUS"

(Adapté de P~Ïer el coll.n )

S6ri,ll

Trams GermaillS

1451
18,5

6
0,96
6,25

Nombre de sujets •••......•....•......•.••
Age moyen (ans) lors de l'observation .•••.•.
Cas de leucémie (total) .
Cas prévus (sur une base locale) •.••.....•.•
Rapport: observé/prévu ••.•...••.•.....•.•
Dose d'exposition moyenne (R) dans les cas de

leucémie ••......•...... ' • • • . . • . • . . . . • . . 336
(15lHi84)

Dose d'exposition moyenne dans la série. • •. • 329
Cas de < 200 R. • . • . . . . • • . . • • . • . . . . . . . . . . 4
Cas de > 200 R. . • • . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . • • 2

2073

o
1,27

Traitl,r Gmr.airu

1358 2256
8,1
0 1

0,51 0,87
1,15

126
o
o

a Cas prévus d'après les registres de la p<\rtie nord de l'Etat de New York, où les enfants ont
été traités. -

TABLEAU XII. - RISQUE RELATIF DE LEUCÉMIE D'APRÈS DES ÉTUDES RÉTROSPECTIVES
D'ENFANTS IRRADIES in utero AUX FINS DE DIAGNOSTIC ET MORTS DE LEUCÉMIE

Are ths
Proportion des mires i",:-
di/es dons la rlrion abdo- Risque r,latif ,ntr,

Z,uclmiqulS minoZ, en cours de grosslSs, parenth~ses: inter-
au dlcù Annl, lIo11e th confia.."

Rlflre"" (ans) du dk~s ullclm;ques Tlmoins 4195%

Stewart"...•...•.....•... < 10 1953-1955 96/780 117/1.638 1,8 (2,4-1,4)
(12,3%) (7,1 %)

Ford et coll.II••••••••••••• < 10 1951-1955 20170 48/247 1,7 (2,9-0,8)
(28,6%) (19,4%)

Kaplan" ................. ? 1955-1956 37/150 24/150 1,7 (3,7-1,0)
(24,7%) (16,0%)

Kaplanlt •••.••••.•••••••• ? 1955-1956 34/125 27/125 1,4 (2,5-0,7)
(27,2%) (21,6%)

Polhemus et Koch&!•.....•. ? 195(>-1957 72/251 58/251 1,3 (2,0-0,9)
(28,7%) (23,1%)

KjeldsberglS .............. ? 1946-1956 5/55 8/55 0,6 (2,0-0,2)
(9,1 %) (14,5%)

Murray et coll.n .•........ < 20 1940-1957 3/65 3/65 1,0 (12,0-0,6)
(4,6%) (4,6%)

Murray et coll.n .•......•. < 20 1940-1957 3/65 7/93 0,6 (2,4-0,1)
(4,6%) (7,5%)

Murray et coll.ll ••.••..... < 20 1940-1957 3/65 2/82 1,9 (40,0-1,1)
(4,6%) (2,4%)

TABLEAU XIII. - TUMEURS THYROYDIENNES CONSTATÉES LORS D'AUTOPSIES ET D'OPÉRATIONS DE
LA THYROYDE CHEZ LES SURVIVANTS DE L'EXPLOSION ATOMIQUE AU JAPON SELON LA DISTANCE
À L'HYPOCENTRE

(ABCC Hiroshima, 1948-196{)17)

Dista"" a l'hypoeentr' (m)

Nombre d'autopsies .
Nombre et proportion de carcinomes
Nombre et proportion des adénomes
Nombre cle spécimens de chirurgie.•
Nombre et proportion des carcinomes
Nombre et proportion des adénomes

14()()

124
7 (5,6%)
9 (7,2%)

35
15 (42,8%)
5 (11,1 %)
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1400-1955

188
3 (1,6%)
7 (3,7%)

35
4 (11,4%)

10 (28,6%)

2000-9999

397
12 (3,0%)
18 (4,5%)

Non,sposl,r

544
15 (2,7%)
15 (2,7%)



TABLEAU XIV. - RISQUE RELATIF DU CANCER DE LA THYROïDE A. DIVERS NIVEAUX D'EXPOSITION
. DUS A. L'Ill.ll.ADIATION THiJ:RAPEUTIQUE DE LA RiJ:moN DU COU (SOURCES EXTERNES)

(calculé d'apr~ les données de Takahashi el coll.")

o.................................... 95,45
(609)

500-2 000. •. . . . • . • . . . • . . . . • • • • • . . • • • . . . • . 0,94
(6)

2QOO-4 000...................... 2,04
(13)

4000-6000....• " ... '" .• . . .. . ..... . . . .•. . 0,78
(5)

6 ooo-s COO.. . . . . . • . . . . . . . . . • . . . . . . . . . . . . . . 0,47
(3)

8000-10000.. • . • . • . • . • . . . . . . . . . . . . . . • • . • • • 0,16
(1)

> 10000................................. 0,16
(1)

99,43
(4044)

0,25
(10)
0,25
(10)
0,05
(2)
0,02
(1)

4,0 (1,2-13,2)

8,6 (4,3-15,4)

16,6 (3,1-89,0)

19,9 (2,0-200,0)

TABLEAU XV. - AGE LORS DB L'IRRADIATION ET LOItS DE L'OPÉRATION, INTERVALLE DE LATENCE
ET DOSE D'EXPOSITION DE LA THYRoïDE DANS 7 CAS DE CANCER DE LA THYRoïDE SURVENUS
APÙS TRAITEMENT DE L'ADÉNITE TUBERCULEUSE PAR IRRADIATION"

A" A"
1",,"aU. Dos, d'fls,on/io"lors d, lors dl "o,lrlJliol'

"inodio/ioll du ca",,, dl la""" fls/imk
Cas (au) (au) (att.r) (rlllll"u)

1 ............. 4 17 13 1 500 (lobe dr.) 1 000 (isthme)
2 ............. ~ 27 18 700 (lobes dr. et g.)
3 ............. 15 26 11 500-700 (lobe dr.)
4 .•........... 18 45 27- SOO + (plus de 8 ans)
5............. 18 42 24 •650 (lobe dr.)
6 ............. 23 40 17 1 000 (chacun des lobes)
7............. 34 44 10 700 (lobe dr.)

Moyenne ...... 17,3 34,4 17,1

- A partir de la première irradiation.

TABLEAU XVI. - CANCER DE LA THYll.OÏDE SURVENANT APRÈS RADIOTHiJ:RAPIE

- Entreparenthèses, intervalle approximatif de confiance à 95%.
b Dose d'exposition moyenne du groupe le plus nombreux (65%).

AIlIfIlIr

Contill••••••••••••••••••••••••••.•.••••••
De Lawter7t•••••••••••••••••••••••• , •••••

Hanford"•...............................
Latourettelll ••••••••••••••...•••••••••••••

Pifer17• série I. .
Pifer17, série II .
Saenger" .
Simpson8oo •••••••••••••••••••••••••••••••

A'fllors tk
";"'adia/io"

Enfants
Adultes
Enfants, adultes
Enfants
Enfants
Enfants
Enfants
Enfants

Allllks· Dos, d'flS'o-
,erso,,1IU nlion mOYflnllfl

Cas Cas/I~f1
B.r/imlJliofl dll r"/lU

tk rislllll (rIBn/'flu) (ca.r/I0'-4"·rœfl/"f1)

21896 168 0 0 0,0 (0,0-1,l)-
5000 2100 0 0 0,0 (0,0-{),03)
5711 900b 8 1400 1,6 (0,7-3,1)

15130 214 1 66 0,3 (0,01-1.7)
26843 329 8 298 0,9 (0,4-1,8)
11 000 126 1 91 0,7 (0,01-4.0)
24871 330 11 442 1,3 (0,9-2,3)
18829 520d 10 531 1,0 (0,5-1,9)

°Recouvre en partie la série 1 de Pifer.
d Dose d'exposition moyenne dans les cas de cancer.
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(calctllé d'apr~s les donn€es de Takahashi et col'.18)

TABLEAU XVII. - RISQUE RELATIF DE CANCER DU COU (THYROYDE NON COMPRISE) À DIVERS
NIVEAUX D'EXPOSITION DUS À L'IRRADIATION THÉRAPEUTIQUE DE LA RÉGION DU COU (SOURCES
EXTERNES)

Intmolle estim'
~$ dO$I$ d'exPosition

(rllntlellS)

Proporll'on de$
cas de conc"

(%)

Proporlion des
IlmoillS

(%)

Risaue rt/olif:
enlrt f.0renlll~ses:

inl1",ol e dt confionc,
c)9S%

o. 98,79
(895}

500-2000...... . 0,33
(3)

2000-4000.... . . .. . .. . . . . .. . .. .. .. 0,66
(6)

4000-6000. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . O,l!
(1)

6 000-8 000; . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 0,11
(1)

99,43
(4044)

0,25
(10)
0,25
(10)
0,05
(2)

0,02
(1)

1,5 (0,4-16,0)

2,7 (0,9-7,0)

2,2 (0,2-24,0)

4.5 (0,3-74,0)

TABLEAU XVIII. - RISQUE RELATIF DE CANCER CUTANÉ À DIVERS NIVEAUX D'EXPOSITION
DUS À L'IRRADIATION THÉRAPEUTIQUE (SOURCES EXTERNES)

(calculê d'aprù les données de Takahashi et coll.58)

1nlmolle eslim'
~$ doses d'exPosilion

(rœllJ,ellS)

Proporlion ~$
cas dt concn'

(%)

Proporlion tks
Ilmoim

(%)

Ris~ue rtlolif:
enlre portnlll~ses:

inl6rtlol/t de confiance
d9S%

O............................ 95,45
(294)

500-2 000. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 0,97
(3)

2000-4000. .. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 0,97
(3)

4 0Q0-6 000.•.................. " .. 0,65
(2)

6000-8000 " . .. 0,65
(2)

8000-10000....................... 0,97
(3)

> 10000. ... . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 0,32
(1)

99,43
(4044)

0,25
(10)
0,25
(10)
0,05
(2)

0,02
(1)

4.1 (1,2-9,6)

4.1 (1,2-9,6)

13.7 (1,8-100,0)

27,4 (2,5-300,0)

(Hasterlik el col,.82)

TABLEAU XIX. - EFFETS À LONG TERME DE LA FIXATION DE RADIUM DANS L'ORGANISME HUMAIN
(CORRÉLATION ENTRE DES OBSERVATIONS CLINIQUES ET RADIOGRAPHIQUES ET LA CHARGE
CORPORELLE DE RADIUM 226)

Charfe Nombre ~ M odificoliom rodiogrophiaues du sauelelle ollribuable$ au radium obsorb'
corpore/k p"sonl1es

(i.Ci) radiouaPhiu$ nu/ks minimes ","e$ moyennes lraves mali,ne$

< 0,001 ............... 17 14 3 ° ° 0
0,001-0,01 ............. 28 28 0 0 0 0
0,01-0,1 ............... 90 80 8 1 1 °0,1-1,0................ 61 25 13 9 9a Sb 3
> 1.0................. 40 1 2 5 4 28" 14

TOTAL 236 148 26 15 14 33 17

a Dans deux cas, on a également constaté la présence de mésothorium.
b Altérations graves des dents dans un cas seulement.
" Les radiographies ont été prises ailleurs dans deux cas.
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TABLEAU XX. - COMPARAISON ENTRE LES RÉSULTATS OBTENUS À SAINT-LAURENT, JACBYJ40V ET ScBNEEBERG,
SUa. LE PLATEAU DU COLORADO ET EN AFRIQUE DU SUDI06

Mi"'$ /Ù jfuariM MiM$ d'llrolliulII
Sai,,'·Lau,.," JacllymOfl &' ScllM,b"r

Plal,au du Colcr,lc1o MrlJi'!' d.. S...
ZO"'$ "A" ZO"'$ ,,,. MiM aba". MiM'" Mi"'$'" ,,,,$,,,
."P/oilt'$ p/oilu$ do""I. ocliril' adirill ~Iirill

Radon (pei/litre)
Moyenne•.................. 2900
Valeurs limites.............. 270-21' OOOa 5-1510 ?-59 000 ?-18 000 70-59000 25-500

Descendants du radon (multiples de
1,3 X 105MeV/litre par semaine
de travail)

Moyenne...•............... S3 2,5-1 Ob
Valeurs limites.............. 4,2-193 0-12

Rayonnement gamma (m/Rh) .... 0,03-0,50

Fréquence du cancer du poumon en
pourcentage des décès de mineurs 33 (1933-1961) 43 (1875-1939)·

45 (1952-1961) 52 (1921-1939)· 11,4d 3,5-
Durée de l'exposition au fond (ans)

Moyenne et valeurs limites... 12,5 (5,5-21,3) 17 (13-23)' 7, 8, 9, 10, 12 17,3 (3-30).

Période d'induction (ans)
Moyenne et valeurs limites... 19,1 (11,5-25,0) 25 (15-43)'

Age au décès (ans) 50 (40-67)1
Moyenne et valeurs limites ... 46,8 (33,56) 55 (37-69)h 58,2 (45-73)

- Calculé d'après la plus forte concentration observée de des-
cendants du radon.

b Estimation.
• D'après Lorenz (1944)10.
d Cinq cas de mineurs ayant travaillé au moins 3 ans au fond,

Archer et coll. (1962)w.

- D'après une série d'autopsies: 23 cas de cancer sur 650 au-
topsies; Oosthuizen et coll. (1958)101.

, Neuf cas; Pirchan et 8ikl (1932)8t.
• D'après 14 des cas signalés par Oosthuizen et coll. (1958)101.
h Treize cas; Rostoski et coll. (1926)81, cités par Lorenz (1944)111.

TABLEAU XXI. - FRÉQUENCE DES NÉOPLASMES MALINS AUTRES QUE LA LEUCÉMIE,
D'APRÈs I.ES REGISTRES DES TUMEURS D'HIROSHIMA ET DE NAGASAKI, 1957-1959

(SEXES ET ÂGES COMBINÉS)1i7

Di$lolfC' al'lIypoc,,,/r, (m)
NOM

500-1499 1500-Z499 Z 500-9999 '''PO$I$ Totol

Hiroshima (32 mois)
Nombre de cas................... 79 183 151 120 533

Fréquence brute pour 105•••••••••••• 978,1 829,2 773,4 625,1 774,0
Fréquence ajustée pour l'âge et pour le

sexe............................. 953,3 819,7 758,6 650,1 774,0
Nagasaki (30 mois)

Nombre de cas.................•. 19 47 29 36 131
Fréquence brute pour 105•••••••••••• 635,9 608,1 475,5 697,1 596,0
Fréquence ajustée pour l'Age et pour le

sexe............................. 846,4 667,1 600 915,2 735,4
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ANNEXE C

USTE DES RAPPORTS REÇUS PAR LE COMITE

1. La présente anne.~e contient la liste des rapports que le Comite a reçus des
gouvernements et des institutions des Nations Unies.

2. La liste comprend tous les rapports qui ont été reçus entre le 10 mars 1962
et le 3 juillet 1964 inclusivement en nombre suffisant pour être distribués dans la
série de documents AIAC.82/G/L.

3. La liste des 750 premi.ers rapports reçus par le Comité figure dans les annexes
l et J respectivement du p!'~mier· et du deuxièmeb rapport d'ensemble du Comité.

a Docllments officiels de l'Assemblée générale, t,.eisi~me session, Supplément No 17
(A/3838).

b Ibid., dix·septi~tne session, Supplément No 16 (A/5216).
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fetuses.
Ce'lium-137 deposition in Sweden 1958­
1960 and the 1961 spring maximum in
air.
The radio-activity in air and precipitation
during autumn 1961.
InternaI doses from mixed fission prod­
ucts.
A faU-out model II. Sorne quantitative
properties.
Behaviour of yttrium-91 and sorne lantha­
nons towards serum proteins in paper
electrophoresis, density gradient e1ectro­
phoresis and gel filtration.



Numéro d" dOC1lt1lcnt Pays ou organisatiotl et titre Pays 0" orgotlisatioll et titre

AIAC.82/G, 'L.

ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE

791 Measurement of bone marrow and gona­
dal dose from X-ray e.'\:aminations of the
pelvis, hip and spine as a function of field
size, tube kilovoltage and added filtration.

792 Strontium-90 in man and his environment
-Volume 1: Summary.

793 FaU-out program quarterly summary re­
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NORVÈGE

810 FaU-out in Norwegian milk in 1961.

ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE

811 Radiological Health Data, Volume III.
Number lI, November 1962.

812 Radiological Health Data, Volume III.
Number 10, October 1962.

813 Radiation standards, inc1uding faU-out.
He;.;rings before the' Subcommittee on
Research, Development, and Radiation
of the Joint Committee on Atomic En­
ergy, Congress of the United States, 87th
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817 Radiological Health Data, Volume III.
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818 Environmental radio-activity in high
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819 Assay of strontium-90 in human bone in
the United Kingdom. Results for 1961.
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820 Radiological Health Data, Volume IV.
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821 Factors influencing strontium-90 in milk
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822 Strontium-90 on the earth's surface II.
Summary and interpretation of a world­
wide soil sampling program: 1960-1961
results.

ROYAUME-UNI

823 Radio-active faU-out in air and rain re­
sults to the middle of 1962.

ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE

824 Bioenvironmental features of the Ogota­
ruk Creek area, Cape Thompson, Alaska.
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825 Radiological Health Data, Volume IV,
Number 2, February 1963.
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828 Radionuclides and ionizing radiation in
ornithology. TID-17762.

ROYAUME-UNI

829 Interim report on radio-aetivity in milk.
ARCRL-9.

A/AC.82/G/L.
SUÈDE

826 Distribution of plutonium in miee. An
autoradiographie study.

827 Radioaktivitestsmatningar pa livsmedel
1962.

SUÈDE

830 Genetie effects of strontium-go injeeted
into male mite.

ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE

831 Health and Safety Laboratory fallout
program quarterly summary report, April
1, 1963. HASL-135.

832 Intercalibration of sorne systems em­
ployed in monitoring fission products in
the atmosphere. NRL-5S50.

833 Atmospheric radio-activity and faU-out
research. TID-12616 (Rev. 1).

SUISSE

834 Messung des Natürlichen Strahlenpegels
in der Schweiz.

ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE

835 Rapid methods for estimating fission
product concentrations in milk.

836 Radiological Health Data, Volume IV,
Number 3, March 1963.

ITALIE

837 Data on environmental radio-activity col­
lected in Italy (January-June 1962).
BIO/26/62.

AFRIQUE DU SUD

838 Radio-active faU-out, its dispersion, de­
position over South Africa and biologica1
significance.

ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE

839 Radiological Health Data, Volume IV,
Number 4, April 1963.

840 Radiological Health Data, Volume IV,
Number 5, May 1963.

841 Studies of the fate of certain radionu­
clides in estuarine and other aquatic en­
vironments.

852

854

850

851

853

ROYAUME-UNI

855 Radio-activity in drinking water in the
United Kingdom-1962 results.

ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE

856 Health and Safety Laboratory faU-ont
program quarterly summary repo'rt.
HASL-140.

SUÈDE

857 Genetic effects of strontium-90 on imma­
ture germ-cells in mice.

ROYAUME-UNI

Annual report 1962-1963. ARCRL-10.

ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE

Radiological Health Data, Volume IV,
Number 9, September 1963.

849

846

844

845
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A/AC.82/G/L.

ROYAUME-UNI

Assay of strontium-gO in human bone in
the United Kingdom, resu1ts for 1962,
Part 1 \Vith sorne further results for 1961.

INDE

Estimates of biospheric contamination
and radiation dose from nuc1ear explo­
sions up to April 1962. AEET,'AM/27.
Gamma aetivity of the food samples in
India after the autumn 1961 tests of
nuc1ear weapons. AEET/ AM/32.

URSS
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ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE

Review of the army food irradiation pro­
gram. Hearings before the Joint Corn­
mittee on Atomic Energy, Congress of
the United States, 88th Congress, May
13, 1963.
FaU-out, radiation standards, and coun­
ternleasures. Hearings before the Sub-
committee on Research, Development,
and Radiation of the Joint Committee on
Atomic Energy, Congress of the United
States, 88th Congress, lst session, June
3, 4, and 6, 1963. Part I.
Radiological Health Data, Volume IV,
Number 7, July 1963.
Radiological Health Data, Volume IV,
Number 6, June 1963. -The treatment of radiation injury. NAS-
NRC Pub!. 1134.
Radiological Health Data, Volume IV,
Number 8, August 1963.

CANADA

Iodine-131 content of Canadian milk dur­
ing 1961. AECL-1797.

Health and Safety Laboratory fallout
program quarterly summary report, July
1, 1962. HASL-138.
Estimates and evaluation of fall-out in
the United States from nuclear weapons
testing conducted through 1962.
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843
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891 Neoplasms in children treated with X­

rays for thymie enlargement. 1. Neo­
plasms and mortality.

891/
Add. 1 Neoplasms in children treated with X­

rays for thymic enl~rgement. II. Tumor
incidence as a function of radiation fac­
tors.

891/
Add. 2 Neoplasms in children treated with X­

rays for thymie enlargement. III. Clinica1
description of cases.

892 Distribution and retention of CS1111 after
accidentaI inhalation. UAC-8383.

NORVÈGE
A study of Sr90 and CS181 in Norway
1957-1958. Intern rapport K-253.

ITALIE
Data on environmental radio-activity col­
lected in Italy (July-December 1962).
BIO/03/63.

887

888

890

889

A/AC.82/G/L.

FRANCE
876 Doses d'exposition au cours d'examens

radiologiques per-opératoires. SCPRI-55.
877 Surveillance de la radioactivité sur le

territoire français de 1961 à 1963.
SCPRI-98.

878 Radioactivité des eaux de la Durance.
879 Accroissement du tritium atmosphérique

dû aux explosions thermonucléaires.
880 Mesures de la radioactivité naturelle dans

la région parisienne.
881 Mesure de la radioactivité d'origine arti­

ficielle dans l'hémisphère Sud.
882 De la dynamique des transports des aéro­

sols radioactifs au-dessus de la France.
883 Mesure de l'activité de l'air due au

krypton 85.
884 Essai d'analyse de la radioactivité de

l'éponge "Hercinia variabilis".
885 Identification directe des nuclides radio­

actifs dans l'eau de mer par spectro­
graphie gamma.

886 Spectrométrie gamma in sim des eawr de
la Méditerranée occidentale.

ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE
RadiologicaI Health Data, Volume V,
Number l, January 1964.
FaU-out, radiation standards, and coun­
termeasures. Hearings before the Sub-
committee on Research, Development and
Radiation of the Joint Committee on
Atomic Energy, Congress of the United
States, 88th Congress, lst session, August
20, 2l, 22, and 27, 1963. Part 2.

AUSTRALIE
875 Strontium-90 in the Australian environ­

ment during 1961.

A/AC.82/G/L.

ROYAUME-UNI
860 The weathering of caesium-13i' in soil.

AERE-R-4241.

ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE
861 Mathematical programming models for

s,·~"~tion of diets to minimize weighted
~dionuclide intake.

862 Terrestrial and freshwater radioecology.
A selected bibliography (Suppl. 1). TID­
3910 (Suppl. 1).

INDE
863 Levels of cerium-141 and cerium-l44 in

surface fallout samples collected at Bom­
bay during the monsoon months of 1962.

ROYAUME-UNI
864 Radio-active fall-out: Short-lived fission

products in air and rain, August 1962­
April 1963. AERE-R-4384.

865 Assay of strontium-90 in human bone in
the United Kingdom, results for 1962,
part II.
AUSTRALIE

866 Iodine-131levels in milk in Australia dur­
ing period May-November 1962.

DANEMARK
867 Genetically significant radiation doses in

diagnostic radiology.

ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE
868 Radiological Health Data, Volume IV,

Number 10, October 1963.
869 Radiologica1 Health Data, Volume IV,

Number 11, November 1963.

ORGANISATION MONDIALE DE LA SANTÉ
870 Radiation hazards in perspective (3rd re­

port of the Expert Committee on Radia­
tion).

ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE
871 Health and Safety Laboratory faIlout

program quarterly summary report, Jan­
uary l, 1964. HASL-142.

872 Iodine-131 in fresh milk and human thy­
roids following a single deposition of
nuclear test faU-out. TID-19266.

INDE
873 Estimation of zirconium-95 deposited by

faUout during September 1961 to Febru­
ary 1962. AEET/AM/31.

ROYAUME-UNI
874 Radio-active faU-out in air and rain. Re­

sults to the middle of 1963. AERE-R­
4392.
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ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE ($14ît6)

892/
Corr. 1 Correction to above report.

893 Radiological Hea!th Data, Volume IV,
Number 12, December 1963.

SUISSE

894 6. Bericht der Eidg. Kommission zur
Uberwachung der Radiœ1rtivitat, zuhan­
den des Bundesrates für das Jahr 1962.

TCHÉCOSLOVAQUIE

895 Prediction of individual differences in
postirradiation regeneration of the lym­
phatic tissue of the thymus.

URSS

896 CTpoB~ü-90 B Bo,n;e npeCBIiIX BO,n;oeMOB
COBeTcRoro Corosa B 1961-1962 ro,n;ax.

897 Co,n;epmaBHe ~esHJI-137 B nOBepxBocTBlilX
Bo,n;ax ATJlaBTHllecRoro OReaBs. Hero Mopeit
B 1961 ro,n;y.

898 lIayqeHHe pacnpe,n;eJleBHJI H30TOnOB ~epHJI,

PYTeBH.lI, ~HpROBH.lI H BH06H.lI B npo~ecce
p8oS.l03\eBH.lI MHBepaJibBIDIH RHCJlOTaMH
up06 pa,n;HoaKTHBBI>IX BIma,n;eBHü H aTMO­
c!ÏJepBI>IX OCa,n;ROB.

899 Onpe,n;eJleBHe cTpoB~H.lI-90 BBO,n;ax ATJlaB­
THlleCRoro OReaBa B 1961 ro,n;y.

900 IIoBe,n;eBlIe ~eslI.lI-137 B xo,n;e aBaJllISa
np06 aTMoc!ÏJepHlilX OC8o,n;KOB.

901 AKRYMYJI.lI~H.lI pa,n;HoaKTHBBoro CTpOB~.lI

npecBoBo,n;HIDIII paCTeHII.lIMH.
902 BIma,n;eBHe CeIU, Ceu ., Zroll+Nbllll H

SrOo Ba TeppHTopHH CCCP BO BTOpOÜ no­
.I0BHHe 1962 ro,n;a.

903 Pa,n;IIOXHMHlleCRaJl MeTo,n;HKR MaCCOBoro
ROBTpOJlJl co,n;epmaHH.lI cTpoH~.lI-90 B
npeCHI>IX Bo,n;oeMax.

904 CTpo~Hü-90 BnOBepxBocTBlilX BO,n;ax IIB­
,n;BücKoro OReaHa B 1960-1961 ro,n;ax.

905 CpaBHHTeJIbBIilÜ aHaJIBS Ba6JI1O,n;aeMlilX
nJiaileTapBI>IX pacnpe,n;eJleBBÜ co,n;ep)RaHII.lI
OSOBa B BeKOTOplilX pa,n;HoaKTUBHlilX BSo­
TonoB B aTMoc!ÏJepe.

906 KOB~eHTpa~.lI CYMMapHoll: pa,n;HOaRTHBHO­
CTH npO,n;YKTOB ,n;eJIeHUJI, a TaEme CeUI,
Ceu ., 2;:011+ Nboll H CS18T B npBseMBoM
CJloe Bos,n;yxa B no,n;MOCROBbe B 1960-1962
ro,n;ax.

907 CTpoH~ll:-90 B Bo,n;ax Tuxoro OReaBa.
908 HeKoTopIile ,n;aHHIile no ROH~eBTpa~u pa­

,n;BoaKTUBBlilX npOAYKTOB Ba,n; IIHABll:cRuM
B TUXllM OReaHaMH B 1961-1962 ro,n;ax.

909 Co,n;epmaBHe cTpoB~.lI-90 B lIepHoM Mope
B 1959-1961 rOAax.

910 Co,n;epmaBue cTpo~u.lI-90 B MOJIORe OT­
,n;eJlbHlilX paltonoB CCCP B 1960-1961 ro­
Aax BBnepBolt nOJIOBHHe 1962 ro,n;a.
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URSS ($1,îte)
911 IIpBpo,n;BaJI pll,ll;HOaKTHBBOCTb oReaucRol

BO,n;N:.
912 HCRycCTBeHHaJI pll,ll;HOaKTHBBOCTb npHseM­

Boro CJlO.ll aTMoc!ÏJepIil Ha O. Xellca selim
«llp~a-nocB<I>a B 1960-1961 ro,n;ax.

913 0 sarp.llSBeHBH paCTHTeJlbBOCTH CTpOB­
~eM-90 H~esBeK-137 B 1961 ro,n;y.

914 Pa,n;BoaRTHBHN:e BImll,ll;eBHJI 6J1HB CHMeH3a
B 1960-1961 ro,n;ax.

915 IIccJIe,n;oBaBBe COCTaBa pyreBHJI-I03 Hpy­
TeHB.lI-I06 BCMeCH npO,n;YRTOB ,n;eJfeBnJl Ke­
TO,n;OM 6eTa-raMMa-COBua,n;eBHÜ C~BTHJf.I.s:­

~BOHBI>IX cneRTpoMeTpoB.

916 BIilllap;eBHe CTpOB~.lI-90 Ba nOBepxnoCTb
TeppBTopHB CCCP B lleTBepTOM KBapTa.le
1961 ro,n;tl. H nepBoü nOJlOBHBe 1962 rop;tl..

917 CTaTBcTHRa nO.llBJleBH.lI crOp.llllBn lIac~
BnplI3eMHoM CJIoe Boa,n;yxa B IIo,n;MocRoBbe
B 1961-1962 rop;RX.

918 CTpoB~Hü-90 B Bo,n;e 6a.cceüBa p. ~OB.

919 BOnpOCN rJI06aJlbBOro pa,n;HOaRTHBBOro aa­
rp.ll3BeBB.lI BO,n; MnpoBoro OReMa.

INDE

920 Active partic1es in fallout from nuclear
weapon tests. AEET/ AM/34.

JAPON
921 Radio-activity survey data in lapan, No.

1.
922 Deposii:ion of Sroo and CSlllT in Tokyo

through the end of July 1963.

923 Leukaemia and ionizing radiation in la­
pan. An epidemiological survey.

924 X-ray microanalysis of highly radio­
active fall-out partic1es.

925 Fractionation phenomena in highly radio­
active fall-out partic1es.

926 The increase in induced mutation fre­
quency after fractionated irradiation of
gonial cells of the silkworm.

ROYAUME-UNI

927 Interim report: Radio-activity in mille,
1963. ARCRL-ll.

ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE

928 Radiological Health Data, Volume V,
Number 2, February 1964.

INDE

929 Deposition of iodine-131 from the nuc1ear
weapon tests in the Pacifie during 1962.
AEET/ AM/3S.

930 Airborne cerium-141 and cerium-l44 at
Bombay during November 1961-Febro­
ary 1963. AEET/AM/36.
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MEXIQUE

931 Determinacion dei estroncio 90 en leches
y aguas de Uuvia.
RÉPUBLIQUE ARABE UNIE

932 Fall-out and radio-active content of the
food chain iu U.A.R. during the year
1962.

933 FaU-out and radio-active content of cer­
tain food items in U.A.R. during the first
quarter of 1963.
SUÈDE

934 A review of measurements of radioac­
tivity in food, especiaUy dairy milk, and a
presentation of the 1963 data on CSUT
and SriO•

ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE

935 Radiological Health Data, Volume V,
Number 3, March 1964.

936 Fall-out program quarterly summary re­
port, April 1, 1964. HASL-I44.

931 Radiological Health Data, Volume V,
Number 4, April 1964.
ROYAUME-UNI

938 Assay of strontium-90 in human bone in
the United Kingdom. Results for 1963,
part J.
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ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE

939 Environmental radiation measurements·
in the South-eastem, Central and West­
em United States, 1962-1963. HASL­
145.
SUÈDE

940 The radio-activity of watches.
941 Physics, chemistry and meteorology of

fall-out.
ETATS-UNIS D'AMÉRIQUE

942 Radiological Health Data, Volume V..
Number S, May 1964.
SUÈDE

943 Protective e1fect of cysteamine at frac­
tionated irradiation.

944 The behavior of certain lanthanons in
rats.

945 Note on the increase of gamma radiation
from the ground during September lst­
November 30th, 1961.

946 Some observations of variations of the
natural background radiation.

941 Gamma radiation from the ground in
Sweden during 1960-1963.
RÉPUBLIQUE ARABE UNIE

948 FaU-out and radio-active content of food
chain in U.A.R. during the year 1963.
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