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RILAN DES REJETS RADIOACTILES
GAZEUX DE VALDUC (hors tritium )

Résumé

Le CEA de Valduc dispose d'une autorisation pojatee des éléments radioactifs gazeux
autres que le tritium. Ceux-ci sont classés ers toaitégories : les gaz autres que le tritium, les
halogenes gazeux et les aérosols, les radioéléraergteurs alpha. Cette étude n’avait pas pour
ambition de réaliser une étude de risques sarstauur du site de Valduc, mais plutét de recenser
les différents éléments rejetés et d’évaluer lentemtiel toxique pour I'environnement et pour
’lhomme.

Dans la premiere catégorie, on retrouve deux ga&srdéclinés sous plusieurs isotopes : le krypton
85 et 88 et le xénon 131, 133 et 136. Les gaz sametles éléments les plus stables chimiquement
et ont un tres faible potentiel de contaminatiot'@ee humain. Dans la catégorie halogenes gazeux
et aérosols, un seul élément est rejeté : liode Celui-ci est dangereux pour la thyroide avec
risque de troubles du métabolisme et de canceoittign. Chez I'enfant et le faetus, il induit des
retards de croissance et de développement, ercylatidu systeme nerveux. Enfin, en ce qui
concerne les radioéléments émetteurs alpha, ntnagivens les transuraniens suivants : uranium
233 et 238, plutonium 238 a 242, américium 24lridgue le plus sérieux encouru par ces éléments
est l'induction de tumeurs localisées différemmmnvant leur organe cible : les os, le foie et les
reins pour l'uranium, les poumons, le foie et Iespour le plutonium et le foie et les os pour
['ameéricium.

A Valduc, les quantités d’effluents rejetés soas tiargement inférieures aux autorisations, qui son
faites de sorte a limiter les impacts environnemeaet sanitaires.

Mots*c]és . CEA Valduc ; Effets sanitaires ; Effluents gazelNormes ; Radioactivité ; Rejets



Introduction

La SEIVA est laStructure dEchange et thformation suNAlduc. Son objectif est de
faire connaitre I'impact économique et environneaiettes activités du CER! de Valduc a
la population et aux acteurs de I'économie etatwifonnement local, dans la mesure ou les
sujets abordés ne portent pas sur les élémentsdentiéls couverts par son classement
INBS??,

Le CEA de Valduc dispose d'une autorisation detgaj&ffluents* radioactifs dans
'atmosphere pour différents éléments. Le plustéegst le tritium, dont la dispersion et les
impacts sont particulierement étudiés par la SEI\/8s autres rejets sont classés en trois
catégories : les gaz rares, les halogénes etilesad® les aérosols alpha. Mais que se cache-t-
il derriere ces termes généralistes ? C'est justerr® a quoi la SEIVA m'a demandé de
répondre au cours de ces cing semaines duranelessgjelle m'a accueillie.

Dans un premier temps, mon travail a consistéra fai bilan des données existantes
sur les rejets radioactifs gazeux autres que fieirtri La deuxieme partie de mon stage a
consisté en la recherche des impacts que peuveirt @s rejets sur I'environnement et la
santé publique.

M Commissariat & 'Energie Atomique
22 |nstallation Nucléaire de Base Secréte



| La SEIVA

A Organisation
La SEIVA est une association créée en 1996, &divie du préfet de Cote d'Or (21).

La SEIVA s'agence comme sulit :

» » le conseil d'administration, sous la présidencei@Enot, composé d'un vice-
président, d'un trésorier, d'un responsable deucleaades quatre commissions
thématiques, a savoir, Environnement, Economie,ly&ea et Information, et de
deux conseillers ;

» un comité scientifique pluridisciplinaire ;

» 38 membres réunissant des parlementaires, desileenssgénéraux et maires

concernés, des personnalités des milieux scieméifionédical et associatif, des

représentants du monde agricole et des servickstdeconcernés ;

» » 6 membres associés qui sont invités permanenta &EIVA, mais qui ne
prennent pas part aux votes.

Y VvV

B Les commissions locales d'information

La SEIVA est assimilée & une CEl. Les CLI ont été créées auprés des installations
nucléaires a l'initiative des conseils généraua aulite de recommandations d'une circulaire
du * ministre du 15 décembre 1981 (Circulaire "Mauroy")

Deux missions leurs sont attribuées : d'une part,suivi de limpact de ces
installations, et d'autre part, l'information depplations.

L'ANCLI** a été créée en 2000 pour trois raisons :
» » constituer d'un réseau d'échange et d'informaiam les CLI ;
» » étre un centre de ressource ;
» » étre un interlocuteur des pouvoirs publics ain® des organismes nationaux et
internationaux dans le domaine du nucléaire.

C Les objectifs

La SEIVA agit sur trois grands axes :

» » mieux connaitre I'impact sanitaire et environneraledifi aux activités du CEA de
Valduc. Pour cela, la SEIVA met en ceuvre chagu&amme campagne d'analyse de
la radioactivité aux alentours de Valduc : elleherche et assure un suivi du
marquage radioactif des eaux superficielles et esmihes, des eaux de
consommation, des aliments, des lichens... ;

» » mieux connaitre I'impact des activités du CEA &rdnomie locale. La SEIVA
entretient un dialogue permanent avec le CEA, paibihis de sa commission

381 Commission Locale d'Information
44 Association Nationale des Commissions Localegatimation



Economie, afin de quantifier cet impact mais adlgssusciter des contacts entre les
entreprises locales et le centre de Valduc ;

» » aider a comprendre, apporter des connaissancesedret défense qui entoure
Valduc a conduit a une certaine opacité vis-a-\aslal population et des acteurs
locaux. La SEIVA aide a améliorer la transparengang aux impacts passes, présents
et futurs du centre de Valduc. Pour cela, elle misga des conférences sur la
radioactivité, des rencontres et des visites, dblipuun périodique "Savoir et
Comprendre" qui est distribué aux habitants desncones avoisinant le centre de

Valduc.

I Le CEA de Valduc

A Généralités

Figure Erreur ! Signet non défini.l'implantation des CEA en France (hors région pasienne) [33]

Le centre de Valduc est I'un des dix établissem#niSEA. Le CEA est un organisme
de recherche sur le nucléaire, créé en 1945 pgméral de Gaulle. Le Centre de Valduc a été
ouvert en 1957 en plein cceur de la Bourgogne, lkkmau nord-ouest de Dijon. Il dépend de
la DAM®®! du CEA. A Valduc sont fabriquées et recycléestdéss nucléaires de la force de
dissuasion nucléaire de la France. Le centre déu¢ad trois missions principales :

» » recherches amont et développements technologiqudess matériaux nucléaires
et sur les objets d'expérimentation nécessairgsagramme de simulation des essais

nucléaires ;
» » réalisation et maintien en condition opérationndida partie nucléaire des armes
de la force de dissuasion, démantelement d'arnusraes retirées du service ;

» » (gestion des matieres nucléaires liées a ses asti@i.

Pour remplir ces missions, le CEA de Valduc embal&Fr0 employés, sans compter
ceux des entreprises sous-traitantes.

La Bourgogne est la premiere région francaise emeed'emplois liés a l'industrie
nucléaire (environ 7000 salariés).

Bl Direction des Applications Militaires



B Aspect environnemental

La protection du milieu naturel au voisinage duteest une préoccupation majeure
de la politique de sécurité de Valduc. Le contfi@emanent des rejets et la surveillance de
I'environnement sont deux axes de cette politidies rejets restent toujours largement
inférieurs aux limites fixées par les arrétés ntérisls.

La surveillance de I'environnement est assurée cotsole de I'NRSRI® qui est placé
sous la tutelle des ministeres chargés de I'env@ment, de l'industrie, de la recherche, de la
santé et de la défense. Cette surveillance compiensdprélevements atmosphériques, des
prélevements d'eau, de lait, des végétaux, arl@tedu centre, mais aussi a l'extérieur. Plus
de 10 000 analyses sont ainsi effectuées chaqueeahes bilans sont communiqués aux
collectivités locales et sont consultables parelip.

En ce qui concerne les effluents gazeux, l'arrétéstériel du 3 mai 1995 relatif a
l'autorisation de rejets d'effluents radioactifgaya par le centre d'études de Valduc prévoit
des contréles stricts pour chague cheminée. Pgugde autres que le tritium, une mesure
continue de l'activité volumique doit étre effedst les radioéléments significatifs doivent
étre déterminés. Pour les halogénes, un prélevernatihu sur adsorbant spécifique doit étre
réalisée, I'activité gamma totale, ainsi que Kagtides radioéléments significatifs (ddnt
obligatoire) doit étre mesurée. Quant aux aérosislgloivent faire I'objet d'un prélévement
continu sur filtre avec une mesure des activitphakt béta totales [2].

1l La radioactivité

A Généralités

Dans la nature, la plupart des noyaux d'atomes staiiles. Cependant certains
eéléments ont des noyaux instables, ce qui estudtiexces soit de protons, soit de neutrons,
soit des deux. Ceux-ci peuvent se scinder spontamgem plusieurs parties. lls émettent alors
des rayonnements dits ionisants et cette émissioappelée radioactivité. Il existe 3 types de
rayonnements :

> » les rayons alpha¥{) : ce sont des noyaux d'hélium (2 protons et 2roes). lls
sont tres dangereux pour la matiere vivante maispgeétrants ;

> » les rayons bétaz(") : ce sont des électrons. Un neutron se scindaeatectron et
un proton. L'électron émis est alors appelé rayon Ces rayonnements sont moins
ionisants que les rayoasmais sont plus pénétrants ;

> » les rayons gammd&) : ce sont des rayonnements électromagnétiquesedlia
lumiére et les rayons ultraviolets. lls ont unébl@ilongueur d'onde, une trés forte
énergie et un grand pouvoir pénétrant.

8] |nstitut de Radioprotection et de Sireté Nucléaire
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Figure Erreur ! Signet non défini.les différents types de rayonnements [9]

B Les unités de mesure

Tableau Erreur ! Signet non défini.les unités utilisées en radioactivité

Grandeurs Unités Définitions
Activité becquerel (Bq) Mesure du nombre de désintégrations par secondeiaw'un
-------------------- matiere radioactive
curie (Ci) 1Ci=3,7.1¢°Bq
IDose absorbée gray (Gy) Mesure de I'énergie recue par la matiére irradigreymité d
masse

IDose équivalente sievert (Sv) Calcul du dégéat biologique sur les tissus vivantadié
(pondération en fonction du type de rayonnement)

Point de repéere : 2,4 mSyv est la dose efficacexdadioactivit
naturelle (moyenne annuelle mondiale)

|IDébit de dose gray par heurQuantité d'énergigecue par la matiére irradiée par unité
absorbée (Gy/h) masse et par unité de temps

Débit d'équivalentsievert par heuiDégat biologique subi par un tissu vivant irradiy pinité d
de dose (Sv/h) temps

Les rayonnements provoquent des perturbationsasundtiere inerte et des dégats
biologiques lorsqu'ils s'exercent sur la matieneante. Ces effets varient en fonction de la
guantité d'énergie cédée lors du choc avec la matigante et de la maniere dont cette
énergie est cédée.
Le gray est I'unité de mesure de l'irradiation adtarps vivant. Cette dose est pondérée par la
nocivité propre au rayonnement qui a provoquéatiation : c'est la notion de dose
équivalente qui s'exprime alors en sieverts. Ceutast tres utilisé en radioprotection car il
permet d'exprimer de fagcon comparable les effedgdd&rents rayonnements ionisants.

Hr=D . Wk avec H =dose équivalente (Sv)
D = dose absorbée (Gy)
Wk = facteur de pondération radiologique

Tableau Erreur ! Signet non défini.Wg pour différents types de rayonnements



Types de rayonnements et énergie | Wg

X, @ (toutes énergies) ]
a" , e et électrons 1
<10 keV 5

De 10 & 100 MeV 1(¢

Neutrons | De 100 keV a 2MeV 2(

De 2 MeV a 20 MeV 10
> 2 MeV 5

Protons > 2 MeV 5
<, fragments de fission, noyaux loufd20

Cependant, le risque biologique n'est pas unifgoow I'ensemble de l'organisme. I
dépend de la nature de l'organe irradié et de diasensibilité. Pour en tenir compte, les
doses équivalentes sont pondérées en fonctionifiésedts tissus et organes, ce qui permet
de déterminer des doses dites "efficaces”, expsrégalement en sieverts.

E==(Wr.Hy) avec E =dose efficace (Sv)
W = facteur de pondération tissulaire
Ht = dose équivalente recue au niveau
d'un organe ou d'un tissu exposé

Tableau Erreur ! Signet non défini.W+ pour différents tissus ou organes

Tissus ou organe W

Gonades 0,2
Moelle osseuse 0,12
Coblon 0,12
Poumons 0,12
Estomac 0,12
Vessie 0,05
Sein 0,05
Foie 0,05
(Esophage 0,05
Thyroide 0,05
Peau 0,01
Surface des os 0,01

Autres 0,05




IV Les rejets radioactifs gazeux

A Les normes et les autorisations de rejets

1. Etablissement des normes

L'établissement de normes est basé sur le prindgpeprécaution selon lequel
"absence de certitude, compte tenu des connaissatientifiques et techniques du moment,
ne doit pas retarder l'adoption de mesures efiextet proportionnées visant a prévenir un
risque de dommages graves et irréversibles a f@mement, & un colt économiquement
acceptable” [20].

L'établissement des normes se fonde d'une partesuétudes menées a travers le
monde entier, relatives a l'action des rayonnemsuatsles organismes vivants. Il s'appuie
d'autre part sur les études épidémiologiques é&dis Hiroshima et Nagasaki, en faisant une
extrapolation des résultats. A la lumiére de ceslyaps, laCIPR"! émet des avis et des
recommandations en matiere de radioprotectionsqnt ensuite plus ou moins rapidement
transcrites dans la réglementation propre a chétgie

Au niveau européen, la Commission Européenne, pgaplication du traité
EURATOM 8 retransmet ces avis dans ses propres normeseetis. Elles sont & la
base de la réglementation francaise relative aincipes généraux de protection contre les
rayonnements ionisants.

2. Normes

La Directive 96/29/EURATOM du 13 mai 1996 fixe lesrmes de base relatives a la
protection sanitaire de la population et des tibwais contre les dangers résultant des
rayonnements ionisants. Elle prend en compte lesmmandations de la CIPR 60, qui fixe
de nouvelles limites : 1 mSv/an pour le publicl@ mSv sur cing ans pour les travailleurs,
sans jamais dépasser 50 mSv sur une année. Egqutadirective, elle impose des obligations
de résultat a chaque état membre. En ces termEgmrae a transposé cette directive en droit
interne dans le décret n°2002-460 du 4 avril 208@tif a la protection générale des
personnes contre les dangers des rayonnementantsis

Tableau Erreur ! Signet non défini.évolution des normes de radioprotection de la GR

Pour les travailleurs  Pour la population
1934 : 460 mSv/an 1959 : 5 mSv/an
1950 : 150 mSv/an 1985 : 1 mSv/an
1956 : 50 mSv/an
1990 : 20 mSv/an

I Commission Internationale de Protection Radiologiq
88 communauté EURopéenne de I'énergie ATOMique



3. Autorisations de Valduc

Les rejets autorisés sont définis dans l'arrét@ doai 1995 relatif a l'autorisation de
rejet d'effluents radioactifs gazeux par le cediétude de Valduc.

Rejets maxima annuels autorisés :
> » 40.10%Bq (1.1G Ci) pour les gaz autres que le tritium ;
> » 750.16 Bq (20.10° Ci) pour les halogénes gazeux et les aérosolsigaze
» » 75.10 Bq (50.10° Ci) pour les radioéléments émettebss

B Les éléments rejetés a Valduc

1. Les gaz rares

Les gaz rares correspondent a la derniére coloaneldeau périodique des éléments.
Ce sont les éléments les plus stables de la maGémmiquement inerte, ils ne réagissent pas
dans l'air avec d'autres éléments et sont tresqebles dans I'eau.

Le centre de Valduc rejette spécifiquement du knypi85 et 88) et du xénon (131,
133 et 136).

2. Les halogénes et aérosols

Les halogenes correspondent a I'avant-dernierenoeladu tableau périodique des
eléments. Le centre de Valduc rejette exclusiverdeniode 131.

D'un terme général, I'appellation aérosol désigeee mhrticules liquides tres fines qui
se dispersent dans un gaz (air ou oxygene). Auanive l'autorisation, cette dénomination
rassemble plus précisément les émetteurs(hors tritium). A Valduc, aucun aérosol n'est
rejeté.

3. Les aérosols alpha

Dans cette catégorie sont regroupés les émetesuvants :
» » Uranium 233 et 238
» » Plutonium 238, 239, 240, 241 et 242
» » Américium 241



C Evolution des rejets depuis 1992
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Le centre de Valduc rejette environ 80 000/am d'effluents gazeux, ce qui
correspond & 300 Hjour ouvrable. Ces rejets sont imputables auxiaés de maintenance
des armes et aux réacteurs expérimentaux préseresste.

A partir de 1992, la tendance des rejets est aalasbe. Cette diminution résulte
essentiellement de I'effort constant porté a laucfidn de I'impact de ces installations sur
'environnement, conformément au concept ALARA : Bew As Reasonably Achievable
("aussi bas que raisonnablement possible”) [3].

En ce qui concerne les rejets gazeux, les réseaweimtilation des installations sont
équipés de filtres de Tres Haute Efficacité (THEpables de retenir la plupart des aérosols
radioactifs. Des pieges a iode (filtres a charbotif)aéquipent en outre les exutoires ou
pourrait se dégager de liode radioactif. Les chgfms sont équipées de dispositifs de
prélevement en continu permettant I'analyse etaléation des rejets. Des systémes de

détection par capteurs permettent d’assurer uveifance permanente de ceux-ci.

Tableau Erreur ! Signet non défini.Rejets d'effluents gazeux par le centre de Valduen 2004 (source
CEA)

2004 Autorisé Rejeté Pourcentage
Gaz rares 4,00E+13 7,26E+10 0,18
-llEEnEs 7,50E+08 | 5,91E+06 0,79
aérosols
Aérosols alpha 7,50E+08 2,23E+04 0,03

Tous ces équipements font que les rejets sontenfdra 1 % des autorisations. Leur
objectif a I'neure actuelle n’est plus de dimindarquantité d’effluents gazeux, mais de
réduire au maximum les risques d’accidents quiiantaun effet plus dangereux que ces
rejets.

Depuis 2001, les rejets en halogénes et en auieolt repris avec la remise en
exploitation du réacteur Silene (Source d'lrradiata Libre Evolution NEutronique) pour les
études de criticité de I'lRSN.

Le classement "secret défense” dont fait I'objelCEEA de Valduc rend difficile
I'obtention d'informations précises sur les raistes variations des rejets.

V Les effets environnementaux des éléments rejetés

A Répatrtition de la radioactivité

85% de la radioactivité est naturelle. L'estimatsh faite qu'en moyenne, chaque étre
humain est soumis a une dose équivalente de 2,4em$&wyenne.

Les radionucléides* se trouvent de facon ubiquiste dans tous les camyents de
I'environnement. Quelle que soit leur forme physigls sont entrainés dans les mouvements
de l'air et de I'eau autour de la planéte, sousidode gaz et d'aérosols dans la circulation
générale de lI'atmospheére, et sous forme d'espé&sssutes, particulaires et colloidales dans



I'écoulement des nappes souterraines, des riveirelans la circulation océanique. Cette
circulation tend a homogeénéiser les radionucléatdes dilue. Cependant, les radionucléides
sont aussi soumis, depuis I'atmosphere, a des glépétle sol et, dans I'hydrosphére, a la
précipitation ou a la sédimentation. lls peuvemasiaccumuler localement.

Exposition naturelle

radionucléides de l'organisme
0,23 mSv (6,5 %)

Exposition artificielle

applications médicales
rayonnements ,1 mSv (31,3 %)
cosmiques

0,39 mSv (11 %)

rayonnements
telluriques
0,48 mSv (13,2 %) -

autres

(rejets de l'industrie,
retombées atmosphériques...)

0,01 mSv (0,3 %)

radon
1,3 mSv (37 %)
les valeurs indiquées sont des

expositions moyennes annuelles
en France

Figure Erreur ! Signet non défini.les composantes de I'exposition humaine [25]

L'atmosphere représente le premier milieu a tralegsiel migrent les gaz et les
aerosols. Emis par les cheminées des installatiensadionucléides présents sous ces formes
physigues se répartissent dans l'air sous I'effetbiné de 8dvection* par le vent et de la
dispersionturbulente* [21]. On assiste donc a un effet de dilutionlesi particules sont plus
lourdes que l'air, elles retombent d'autant ples mtu point d'émission que leur densité est
élevée. En revanche, les gaz et les aérosolsqaess se déplacent au rythme des vents [4].

B Transfert le long de la chaine alimentaire

1. Transfert sol-plante

Le transfert sol-plante constitue un maillon impattdans la contamination de la
chaine alimentaire de I'hnomme par des polluantgs gqoient radioactifs ou non. Ce transfert
est déterminé par de nombreux facteurs, dépendsalat nlature de I'apport du polluant, de la
composition du sol et de la physiologie des espeégétales.

En général, les radionucléides sont présents dasmsahcentrations tres faibles et, par
conséquent, de faible toxicité, une exception reta@ant I'uranium. Il y a donc, pour les
radionucléides, moins de pression de sélectionriiserat une discrimination biologique pour
des polluants chimiques toxiques. Pour l'uraniura, concentration dans des sols est
insuffisante pour que les végétaux développent ystese leur permettant d'en limiter
I'assimilation [29].



Les végétaux peuvent également étre contaminéslgmot direct. En effet certains
radionucléides, tel que le césium, ont la capatgt&anchir la cuticule de la feuille [15].

2. Transfert chez I'animal

La contamination des chaines trophiques par desomacéides libérés dans
I'environnement constitue une composante majeure l'dgposition humaine aux
rayonnements ionisants. Le transfert de ces radiéities dans les produits d'origine animale
peut étre tres rapide (2 a 12 h). Le degré d'ediposdes animaux dépend des propriétés
métaboliqgues de I'élément considéré, du régime ealiaire de l'animal, des techniques
agricoles et zootechniques locales.

Irradialion directe

Dépot Ingestion
Plantas
m’
Irradiation directe
Sol =
Matiéres ;
di | Inhalation

Ingestion
Animaux

Inhalation

Figure Erreur ! Signet non défini.transfert des radionucléides a 'Homme [4]

La voie de transfert prédominante est la consonamatialiments, d'eau ou de terre
contaminés. Pour la plupart des éléments, l'absorpranscutanée et I'absorption par
inhalation sont peu fréquentes.

Tableau Erreur ! Signet non défini.absorption digestive par I'animal de quelques rdionucléides [32]

En % de la quantité ingérée Radionucléides
70 — 100 % lode, césium, rubidium
20-70% Tellure, radium, strontium
1-20% Rhuténium, argent, antimoine
<1% Actinides, zirconium, niobium, cérium

Il existe donc 3 contaminants majeurs de la chafineentaire : ce sont l'iodé{l et
133), le strontium °Sr et®®Sr) et le césium'{‘Cs et**’Cs). Ils sont trés facilement absorbés et
métabolisés car ils ont un réle biologique (ioda)kden suivent le transit métabolique d'un
élément biogene, c'est-a-dire indispensable ada(aalcium/strontium, potassium/césium).
D'autres radionucléides produits par l'industrieléaire (actinides) peuvent étre retrouvés
dans les écosystemes agricoles, mais leur failsiendation par les étres vivants limite leur
impact sanitaire [32].



VI Les effets sanitaires des éléments rejetés

A L'exposition
On distingue plusieurs types d'exposition :
» » exposition externe résultant de sources situéekard de I'organisme ;
» » exposition interne résultant de sources situées darganisme (apres inhalation
ou ingestion de substances radioactives) ;

Ingestion : radioactivité naturelle ou
artificielle dans les aliments, l'eau etc...

g

Inhalation : radioactivité
naturelle ou artificielle
dans l'air

Rayonnement tellurique

Expositicn externe Exposition interne

Figure Erreur ! Signet non défini.exposition externe et interne a la radioactivit§9]

» » exposition totale : somme des expositions intetrexterne ;

» » exposition globale : exposition du corps entiersidéré comme homogene ;

» » exposition partielle : exposition portant esselgikent sur une partie de
I'organisme ou sur un ou plusieurs organes oustigisl].

Les radionucléides peuvent pénétrer dans I'organpsan différentes voies :

> » la voie respiratoire : une fraction des radionuwidsi est alors rejetée lors de
I'expiration. Une autre fraction peut, selon lesactéristiques physico-chimiques du
composé, soit se retrouver dans le sang, soit adhértissu pulmonaire. Le reste se
dépose dans les voies respiratoires supérieureeptientrainé dans l'appareil digestif

» » la voie digestive : les composés insolubles soinigés naturellement et
n'‘entraine qu'une radiotoxicité mineure. Les ragobEides ingérés sous forme soluble
traversent la barriere intestinale, passent darsatg et peuvent étre fixés par un
organe cible ;

» » la voie transcutanée se fait directement par biessie radionucléide se dépose
dans les tissus environnant la plaie et se tronyeaetie entrainé par le sang ;

» » la voie percutanée : la pénétration a travers url saine est possible pour
certains radionucléides (tritium sous forme d'edidéé par exemple) [14].



B Effets généraux

ATses
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Figure Erreur ! Signet non défini.effets liés a une irradiation homogeéne [7]
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Figure Erreur ! Signet non défini.effets d'une irradiation d’'une cellule [14]

1. Risque cancérogene

Ce risque, avec les risques génétiques, fait pdesecffets dits "stochastiques”. Quand
la dose croit, leur fréequence augmente, mais bsdiece d'autres facteurs, leur gravité reste la
méme, ce qui les différencie des effets déternanisill 'augmentation de la dose se traduit
par une intensification de I'effet biologique. leféets stochastiques se manifestent que chez
guelques-uns des individus exposés, toujours tamint, plusieurs années ou plusieurs
dizaines d'années apres lirradiation voire dansakede certains effets génétiques, dans la
descendance des individus exposés. lls sont nanifigpés : on ne connait a I'heure actuelle
aucun moyen biologique de déterminer l'origine oediuite ou spontanée d'un cancer ou
d'une anomalie génétique.
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Figure Erreur ! Signet non défini.caractéristiques des effets déterministes et stibastiques [14]

La période de latence d'un cancer radioinduitt-defire le délai entre I'exposition
aux rayonnements ionisants et l'apparition d'urcegrest longue et variable selon le type de
cancer et I'age du patient au moment de l'expositidle est dans tous les cas difficile a
estimer précisément. Cette période est en moyem@eaths pour les leucémies et deux a trois
fois plus longue pour nombre de tumeurs solidefgsteque les cancers du sein et des
poumons [25].

La CIPR considére qu'une relation dose-effet limeasans seuil constitue la
représentation la plus crédible de l'induction dascers radioinduits. Elle a estimé que le
risque de cancer augmente de 6,5 % par sieverti@@apulation [30].

2. Effets tératogénes*

Tableau Erreur ! Signet non défini.effets d'une exposition durant une grossesse

Stade Période Effets

Pré-implantation 0-8j | Mortintra-utérine ou développement normal

Organogenese 9-60] Mort intra-utérine, malfoioret et maldéveloppement du systeme ner
central
Stade feetal 60 - 270|j Malformations du systemevenex central, retard mental, troubles dq

croissance, cancers de l'enfance

Bien que la sensibilité de I'embryon et du foetdsrradiation semble exister durant
toute la période de gestation, a des degrés trBabies, des études en cours tendent a

eux



confirmer que le dommage principal est le retarchtale On admet généralement que le
risque est négligeable pour une dose inférieurelaSy et ne pose le probleme d'une
éventuelle interruption thérapeutique de grossgs'separtir de 0,2 Sv [14].

3. Effets héréditaires

Ces effets résultent de lésions sur les chromosodeesla lignée germinale
(spermatozoides ou ovules), susceptibles d'entraiee anomalies dans la descendance de
l'individu irradié. lls peuvent apparaitre suitd'igadiation des gonades. Cependant si les
effets existent pour des doses faibles, ils saqt tmodestes pour qu'on puisse les mettre en
évidence, d'autant plus que d'autres facteuralli&vironnement et au mode de vie peuvent
interférer.

Le risque génétigue des rayonnements ionisants rappaujourd’hui moins
préoccupant qu'on ne le supposait naguére. Cesténgles tendent & montrer que la dose
doublante, c'est-a-dire celle qui produira autamt mhutations que celles survenant
spontanément en une génération, est supérieuy32b].

4. Détérioration de I'ADN*

Les rayonnements ionisants sont l'un des agentsag®uoes les mieux connus.
Plusieurs effets sont envisageables :

» » rupture de chaine : rupture d'une seule chaineadle cassure des liaisons
hydrogéne (réparable), rupture double chaine {frage car il y a perte de l'intégrité
structurale de la molécule, mais réparable) ;

» » lésions de bases : distorsions de la molécule d'’ADN

» » modification des sucres : libération des base®ypygaation et hydrolyse ;

» » maodifications structurale de la molécule d'ADN :nfames qui entravent la
division cellulaire.

Tableau Erreur ! Signet non défini.nombre de lésions radioinduites dans la molécul#ADN [14]

Nature des liaisons Nombre par gray et par noy

Rupture double chaine 40
Rupture simple chaine 500-1000
Lésions des bases 800-2000
Lésions des sucres 800-1600
Pontage ADN-ADN 30
Pontage ADN-protéine 150

C. La mort cellulaire et les |ésions tissulaires

Nous sommes ici dans le domaine des effets détestesn Ceux-ci sont précoces, ils
se manifestent quelques heures a un mois apreslitition. Ills sont réversibles si les lésions
ne sont pas trop séveres car les cellules demeimtéeses repeuplent peu a peu le tissu Iésé.
lls n‘apparaissent qu'a partir d'un certain séwildessous du seuil, la disparition de quelques



cellules n'induit aucune lésion décelable. Au-desdu seuil, les effets déterministes se
manifestent toujours. La valeur du seuil varie séés individus.

La mort cellulaire résulte de Iésions irréparalolass des structures cellulaires vitales,
telles que les chromosomes. Elle peut étre imm&dgiatr des doses élevées de l'ordre de
plusieurs grays ou différée (mort pendant tentatieedivision). Elle dépend du type de
cellule, de la phase du cycle cellulaire, de I'rement cellulaire, de la nature du
rayonnement et de la distribution de la dose dansnps.

Si un grand nombre de cellules meurt, cela petraskeire par des Iésions tissulaires.
Chaque tissu a une radiosensibilité propre qui mgpmtamment de la radiosensibilité et de
la durée de vie des cellules qui le constitue.tlsssis a renouvellement rapide paraissent plus
sensibles que les tissus a renouvellement lent.

tissus embryonnaires
organes hématopoiétiques
gonades

épiderme

muqueuse intestinale
tissu conjonctif

tissu musculaire
tissu nerveux

Sensibilité >

Tableau Erreur ! Signet non défini.effets déterministes des rayonnements ionisanits4]

Seuil
Tissu et effet _ Do_se équivalent'e? (Sv) _ i Débit _de dg)se a,nnu’el (Sv/an)
Exposition unique | Exposition fractionnée fractionné ou étalé sur
breve ou étalée plusieurs années
Testicules
stérilité
transitoire 0,15 NA®! 0,4
permanent 35-6 NA 2
Ovaires
stérilité 25-6 6 > 0,2
Cristallin
opacités
décelables 05-2 5 >0,1
cataracte 5 > 8 > 0,15
Moelle osseuse
altérations de
I'hnémogramme 0,5 NA >0,4

1. Les effets sur les gonades

Les testicules et les ovaires sont parmi les ogdes plus radiosensibles. Chez

I'homme, on peut observer une stérilité, trangtpour 0,15 Sv (autrefois employée comme
méthode contraceptive), définitive pour 3,5 a 6 Sens diminution des sécrétions
hormonales, ni impuissance. La radiosensibilité aesires se manifeste pour des doses de

¥l Non Applicable, le seuil dépend plus du débitidse que de la dose totale



2,5 a 6 Sv. Les femmes jeunes sont plus sensibketeg femmes agées. Ainsi une exposition
méme importante des gonades n'entraine pas néeessai des conséquences génétiques
puisqu'il y a stérilité temporaire.

2. Les effets sur l'ceil

La partie de I'ceil la plus radiosensible est Istaliin. L’'exposition aux rayonnements
ionisants peut provoquer une cataracte. Le déapdrition de celle-ci est d'autant plus court
gue la dose est plus grande, est de I'ordre déOlaas. La dose seuil dépend du débit de dose
et de la nature des rayonnements. Elle est de Gyadhviron, pour les neutrons, plus élevée,
d'environ 10 Gy, pour les rayons X&t.

3. Les effets sur le rein

Le rein est un organe régulateur qui permet de te@iinla stabilité et la salubrité de
notre milieu intérieur. C'est un organe radiosdasibe seuil d'apparition des néphropathies
est fixé a 20-25 Gy, selon la séquence dose/fréguers applications. Dans les mois qui
suivent une irradiation, on peut observer I'apmarit'une insuffisance rénale aigué, marquée
par une baisse de la filtration glomérulaire dig rort des cellules [10].

4. Les effets sur les os

Aprés une contamination interne, certains élémeadmactifs peuvent étre retenus et
distribués dans l'organisme de facon analogue é&eiusg ce qui traduit leur affinité
particuliere pour les structures osseuses. Cemag@taux alcalino-terreux (radium, strontium),
lanthanides ou terres rares (cérium) et actinidesn{um, plutonium) sont par exemples des
ostéotropes*reconnus. Il est estimé que chez I'hnomme il existe dose seuil de 0,8 Gy au-
dela de laquelleiicidencer des tumeurs osseuses augmente [26].

5. Les effets sur la peau

La peau est le premier tissu Iésé lors d'une etipnsexterne aux rayonnements
ionisants. Aprés une forte dose (a partir de 15 @y évolution rapide semblable a celle
d'une brdlure peut étre observée. Des complicatiardives sont susceptibles d'apparaitre
guelques années apres I'exposition : atrophie éatan au contraire hypertrophie.

Apres une faible dose d'irradiation, il n'y a pasnganifestation clinique. Pourtant des
effets sont décelables au niveau cellulaire. Ainsie dose de 0,5 Gy est suffisante pour
induire une mort cellulaire dans la couche basaléépiderme, alors qu'une dose de 50 mGy
est capable de modifier le fonctionnement des lesllde la peau [22].

Tableau Erreur ! Signet non défini.dose seulil et délai d'apparition des effets détministes pour la peau
[14]



Nature des lésionsDose (Gy) Délai d'apparition (semaines)

Erytheme* 3-5 3
Phlyctenes* 20 4
Nécrose 50 3

D Eléments pris en compte

1. La période

Chaque radioélément est caractérisé par une pépbgsique qui correspond a la
durée au bout de laquelle son activité a diminuéndéié. Lorsque celui-ci pénétre dans un
corps, des processus physiologigues vont tendéiraiher. On appelle période biologique le
temps au bout duquel la moitié de la masse d'ubstance a été éliminée de I'organisme par
ces processus. Enfin, la période effective reptésientemps nécessaire a I'organisme pour
éliminer la moitié de la quantité de la substara@bBaactive, en combinant les phénomenes de
décroissance radioactive (période physique) etindightion physiologique (période
biologique).

UTeftective= 1/ Tphysiquet 1/Tbiologique

2. Les groupes de risque
Les radionucléides sont répartis en cing groupeadietoxicité* :

» » groupe 1 : trés forte radiotoxicité SEL( Bq
» » groupe 2 : forte radiotoxicité SE ="1Bq
» » groupe 3 : radiotoxicité modérée SE 2 B
> » groupe 4 : radiotoxicité faible SE ="1Bq
» » groupe 5 : radiotoxicité tres faible SHEC® Bq

SE est le Seuil d'Exemption. Il a été calculé die tacon que la dose efficace que
pourrait recevoir une personne du public soit alelte de 10 uSv. Ces seuils sont des valeurs
a partir desquelles toute intention de détentioa, ndanipulation ou de transport d'un
radionucléide doit étre déclarée par écrit auxria@compétentes [9].

Un radioélément est d'autant plus dangereux queesade effective est longue, qu'l
est spécifique et qu'il émet des rayonnementsaotssrés énergétiques.

E Spécificités des radioéléments rejetés a Valduc

1. Les gaz rares : le krypton et le xénon

lIs sont classés dans le groupe de risque 1 (irés fadiotoxicité).

Les gaz rares se dispersent dans le milieu atmogpkéet n'ont pas d'interaction avec
les autres milieux, notamment le milieu vivant d¢&r sont biologiquement inertes. lls
n'interférent pas avec les tissus vivants (végetanixnaux, corps humain) [28].

La majorité du krypton largué dans l'atmosphéreste piégé jusqu'a sa disparition.
La faible solubilité du krypton limite son accumiida dans les eaux de pluie. Le transfert du



krypton au sol peut se faire par des procédés fliesidin, mais dans des proportions trés
faibles (0,05 %). Une faible quantité de kryptor0d0%) va étre transférée aux océans.

La probabilité de contamination par les gaz rargtsdenc tres faible. Cependant
I'exposition, méme infime, existe. Celle-ci se pnbdpar irradiation externe et par
contamination interne aprés inhalation et absonpdiens les tissus.

En ce qui concerne I&Kr, sa distribution dans le corps n'est pas uniormla
concentration dans les tissus adipeux étant pres@ueis plus élevée que cela dans d'autres
parties du corps.

2. Les halogénes : l'iode
Il est classé dans le groupe de risque 3.

Sous sa forme radioactive 131, l'iode émet desnrsgmentss~ et @. Elle a une
période physique de 8 jours et une période effeact®&/ 7,6 jours.

L'iode est un oligoélément essentiel pour I'orgaeidiumain car il intervient dans le
fonctionnement de la thyroide, plus précisémentnsdéda fabrication des hormones
thyroidiennes. De ce fait, une carence en iode getwdiner des troubles plus ou moins graves
du métabolisme. Les troubles sont d'autant plusoitapts que la carence est profonde et
durable [23]. Chez l'enfant, les hormones thyreides jouent un réle fondamental sur la
croissance et le développement, en particulier imean du systéme nerveux central. Une
forte carence en iode pendant la grossesse etréesigrs mois de la vie est susceptible
d'entrainer un crétinisme.

L'iode est concentré dans la glande thyroide, Kioadiation endogene de ce tissu en
cas de contamination par l'iode radioactif. Le ueseen est le développement ultérieur d'un
cancer thyroidien. Il existe une latence d’envit@nans entre I'irradiation et I'apparition d’un
exces de cancer de la thyroide. Une dose de 1 izyé&dédans I'enfance par des rayons X ou
& a débit élevé augmente d’un facteur 8 le risqueatieer de la thyroide.

Lors de l'accident de Tchernobyl, on a pu constatés 1990, une augmentation
considérable du nombre de cancers thyroidiens t#wznfants de moins de 15 ans au
moment de I'accident ou irradié in-utero. Actueltart) prés de 2 000 cas de cancers ont été
dénombrés parmi ces enfants. L'incidence du catiogoidien chez les enfants nés apres
1987 est revenue aux valeurs qu’elle avait avactident [19].

Lors d'un accident nucléaire, il est possible da/@nir l'irradiation de la thyroide : le
principe est de bloquer le captage par la glandéadie radioactif, en administrant une dose
massive d'iode stable non radioactif. L'effet detgution de l'iode stable est dd a la dilution
massive de la quantité infinitésimale d'iode radidaqui réduit d'autant le captage par la
glande des atomes radioactifs [24].



3. Les aérosols a

Du fait de leur fort pouvoir ionisant, les émettik sont tous classés dans le groupe
de risque 1.

a. L'uranium

Tableau Erreur ! Signet non défini.caractéristiques des isotopes de 'uranium

Période Période
physique effective

Radionucléide Emission

235 alpha, 7,04.10° 100 |
gamma ans J

239 alpha, 4,47.10 100
gamma ans

Le corps humain contient en moyenne 90 pg d'uranprincipalement distribués au
niveau du squelette (66%), du foie (16%) et dassré8%). Seules des situations accidentelles
peuvent conduire a une accumulation d'uranium diassteneurs susceptibles d'induire des
effets déléteres [27].

L’'uranium est peu absorbé par I'Homme [16]. Onrestique 1 a 5 % des poussieres
contenant de l'uranium pénétre dans la région po#ire. Le reste est déposé dans les voies
respiratoires supérieures et peut étre éventuelienawalé. Les particules d’uranium
insolubles peuvent étre retenues par les poumondapé un long temps et constituent un
risque de cancer localisé [12].

L'uranium est un ostéotrope reconnu : 85 % de Hiuna absorbé et métabolisé se
dépose sur les os [31].

Le CIRC®M n'a pas pu mettre en évidence I'effet cancérogiéuranium naturel
chez ’lhomme méme si les expérimentations anintaledent a prouver le contraire [8]. Les
études sur les travailleurs exposés a l'uraniunt génés par la difficulté de mesurer la dose
de radiation, I'exposition simultanée a d’autresduits chimiques, les effets possibles de
I'age, de la confusion avec les dangers du tabac...

b. Le plutonium

La toxicité du plutonium est due aux rayol§ et aux neutrons. La peau intacte
constitue une barriere efficace vis-a-vis de lat@mnation externe par le plutonium. En
revanche, il peut étre inhalé ou incorporé parhlassure. Dans ce cas il passe dans le sang et
se répartit dans les poumons, le foie et les opéBade biologique va dépendre de sa forme
chimique [1].

Le plutonium est peu soluble. Le coefficient defudifon a la surface du sol est trés
faible (environ 1.10 cnf.s). Il est relativement immobile. Peu soluble daeau, il n'est pas
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lixivié et reste dans les horizons de surface agubit I'érosion par le vent et l'eau, ce qui
constitue sa principale voie de transport [18].

Tableau Erreur ! Signet non défini.caractéristiques des isotopes du plutonium

Période Période

Radionucléide Emission

physique effective

B alpha, 87,7ans 61,9 an$
gamma

23 alpha,
Pu gamma 24 100 ans > 100 ang

24 alpha,
%Pu gamma 6 560 ans > 100 arls
alpha,
2py béta, 14,4 ans 12,33 arfs
gamma

Etant peu absorbé par voie orale, une fois déposé&ol le plutonium est peu
transférable le long de la chaine alimentaire. &® @ingestion, seulement 0,05 % de du
plutonium sous forme soluble est absorbé. Ce ehiftrgmente a 0,5 pour les bébés de moins
d’'un an, et jusqu’a 1 % pour les nouveaux-nés (mdmtrois mois) [17]. En ce qui concerne
les oxydes insolubles de plutonium, le taux d’apson est de 0,1 % dans les trois premiers
mois de la vie.

En revanche, le plutonium est bien absorbé parlatiba et peut stagner tres
longtemps dans les poumons.

Il est transféré aux plantes sous sa forme lagolsble : P

Figure Erreur ! Signet non défini.transfert du plutonium le long de la chaine alinentaire [1]



Dans le cas des formes tres peu solubles (oxygéutenium Pu@, mélange d'oxydes
d'uranium et de plutonium MOX [(U,Pu){}, le tractus respiratoire est la principale cjlde
I'essentiel du plutonium retenu dans l'organismesaplusieurs années demeure dans les
poumons sous forme de particules minérales. llgmoe des réactions inflammatoires et peut
induire des cancers pulmonaires.

Dans le cas des formes solubles, environ 10 %, deme sous cette forme est
rapidement transférée au sang. Par cette voiejdint les os (68 %) et le foie (23 %) ou
1/10006 est déposé. Le squelette constitue la principiie pour I'apparition de tumeurs
[13]. Chez les nouveaux-nés le phénoméne d'abenorpst plus élevé, ce qui les rend plus
vulnérables en cas d’exposition au plutonium.

Tableau Erreur ! Signet non défini.période biologique du plutonium dans différentdissus [5]

Squelette 50 ans
Foie 10 ans
Ovaires 10 ans
Testicules 10 ans
Tissus mous
sToH 1 jour
ST1 1450 jours
ST2 100 ans

Les résultats des recherches du CICR mettent elerdsé que I'inhalation d’aérosol
de®**Pu est & l'origine de cancers du poumon, de canicefgie et d’ostéosarcomes [8].

c. L'américium
L'américium est issu de la fission du plutonium .28tbus sa forme radioactive 241,

I'américium émet des rayonnements alpha et gamenpefode physique est de 432,7 ans et
sa période effective est supérieure a 100 ans.

L'américium inhalé se comporte comme le plutoniugisnson absorption est plus
rapide.

Les taux d’absorption de I'américium ingéré somnitiques a ceux du plutonium sous
forme soluble.

Les principaux sites de dép6t de I'américium dansorps humain sont le foie (50%)
et le squelette (30%) [30].

Tableau Erreur ! Signet non défini.distribution de I'américium dans le corps humain[1]

Tissus Distribution (%) Période biologique
Squelette 30 50 ans
Foie 50 2 ans
Ovaires 0,01 10 ans
Testicules 0,035 10 ans

1M 5oft Tissue ; 0 = faible fraction retenue (liquieldracellulaire) ; 1 = rétention & moyen terme=; Btention
a long terme (graisse, muscles, tissus sous-cytanés



Sang

Tissus mous
STO
ST1
ST2

11,955

1,6
0,4

0,5 jours
50 jours
100 ans




Conclusion

Depuis sa découverte par Marie Curie en 1896, thoaativité fait I'objet de
nombreuses applications dans la vie courante. @epéenelle engendre des effets sanitaires
dangereux pour I'Homme. Entre autre, elle est adine de détérioration de I'ADN, d’effets
tératogenes et héréditaires, mais également deersaries dangers existent également pour
des expositions partielles, en touchant la peawpdeles reins, les yeux...

Les éléments rejetés par le CEA de Valduc n’échatppas a cette regle générale. lls
ont donc un potentiel radiotoxique avéré pour lismwmnement et la santé humaine. Méme si
les gaz rares ne semblent pas étre une sourceque importante, ce n’est pas le cas de l'iode
et des émetteuis<.

Etant donné la toxicité de ces éléments, il semileessaire de réaliser des études
complémentaires pour connaitre la dispersion de éksnents dans les différents
compartiments de [I'écosystéme avoisinant Valduc. dffet, dans ces conditions, la
surveillance de I'environnement n'est pas nécessaile est indispensable. Pour effectuer
une étude des risques sanitaires et ainsi connditnpact exact de ces rejets sur
'environnement et la santé humaine, il faudrainmatre les rejets exacts, élément par
elément, données dont ne dispose pas la SEIVA munoment. Il faudrait également
mesurer l'activité des différents éléments dansvitonnement, comme cela est fait pour le
tritium. Or, la surveillance effectuée a I'heuretumile englobe plusieurs radioéléments
(mesure des activitéX ets.~ globales).
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Lexi que

ADN : Acide DésoxyriboNucléique. Molécule contenant kenble des informations
géneétiques. Elles constituent les chromosomesues Bifférents segments forment les genes,
supports des caractéres héréditaires.

Advection : déplacement d'une masse de gaz dans le sensrttaltizo
CIPR : Commission Internationale de Protection RadiologigEnsemble de personnalités
scientifiques de trés nombreux pays qui étudiestelifets des rayonnements ionisants sur

I'organisme et émettent des recommandations eemate protection radiologique.

Effluents : liquides ou gaz contenant des substances radieactieur activité est réduite par
des dispositifs appropriés avant leur rejet ou lgilisation.

Erytheme : rougeur de la peau due a une accumulation anoeadang dans les vaisseaux.
EURATOM : communauté européenne de I'énergie atomique.aEdte créée en 1957 et a
pour mission générale de contribuer a la formagiba la croissance des industries nucléaires
et au développement des échanges avec les auyesGed organisme intervient notamment
pour le contrbéle des matieres nucléaires danslesates.

Incidence : pourcentage de maladie observé.

Isotopes : ensemble des atomes d'un élément chimique doyaéat & méme nombre de
protons. Un élément chimique donné peut donc conalpeeplusieurs isotopes différents entre
eux par le nombre de neutrons. En conséquencddsusotopes d'un méme élément ont les
mémes propriétés chimiques, mais des propriétésqums différentes (masse en particulier).
Ostéotrope :qui a des affinités pour les tissus osseux ;

Phlyctene : lésion cutanée élémentaire formée d’'une poche #ie gamplie de liquide (=
cloque).

Radioélément : élément chimique comportant au moins un isotoptireéement ou
artificiellement radioactif.

Radionucléide :isotope radioactif. Ce terme est utilisé par aleitangage en lieu et place du
terme radioélément, alors qu'il ne désigne queyawmd'un atome.

Radiotoxicité : toxicité due aux rayonnements ionisants émis paradioélément ingéré ou
inhalé.

Tératogéne :qui produit des malformations chez I'embryon.

Turbulence : mode d'écoulement d'un fluide dans lequel serpope au mouvement moyen
un mouvement d'agitation aléatoire.



