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editorial

Santé et environnement

Pour une politique élaborée en commun:

la Conférence de Londres

C'est en 1987, alors que je présidais la Commission mondiale sur ['envi-
ronnement et le développement - a l'origine du rapport Notre avenir a
tous - que j'ai compris que la durabilité reposait sur une politique éla-
borée en commumn. Sans communication ni collaboration entre les diffe-
rents secteurs. nous ne pourrions aveir une approche globale de notre
préeieuse planete, dont les ressources sont limitées et dont l'intégrité
conditionne la vie humaine

Deux ans plus tard, I'Organisation mondiale de la santé reunissait les
ministres de l'Environnement et leurs colleques ministres de la Santé des
Etats membres de la région européenne de I'OMS. Lobjectif étant de
définir et de formuler des politiques communes, les ministres rédigerent
une Charte européenne de l'environnement et de la santé lors de la pre-
miere Conférence ministérielle sur l'environnement et la santé a
Francfort en 1989. La grande étape suivante a consisté en un plan d'ac-
tion sur ['hygiéne de l'environnement et une déclaration. approuvés lors
de la deuxieme Conférence ministérielle sur l'environnement et la santé
a Helsinki en 1994, Apres les politiques et la programmation, il fallait
passer a la mise en ceuvre. La troisieme Conférence ministérielle sur
l'environnement et la santé, qui se tiendra a Londres du 16 au

18 juin 1999, aura pour théme le partenariat dans l'action

Pour Londres 99, nous nous concentrons sur des domaines pour lesquels
nos Etats membres estiment qu'ils obtiendront les meilleurs résultats en
termes d'effets bénéfiques pour la santé: 'eau, les transports, l'industrie
et le lieu de travail; les Plans d'action nationaux sur l'environnement et
la santé, 'économie et la participation du public. A ces thémes, nous
avons ajouté le nouveau probleme de l'environnement et de la santé des
enfants. Les Etats membres européens ont eux aussi des responsabilités

de portée planétaire, si bien que le changement climatique, I'appauvris-

sement de la couche d’ozone el la santé humaine sont éqalement insc

au programme.

En Europe. il nous a fallu admettre que méme les sociétés les plus riches
ne pouvaient se permettre de détruire les bases naturelles de l'existence
humaine. Les Etals le savent bien, car des informations convaincantes
ont été communiquées et largement diffusées. Pourtant, lorsque ['on
demande aux deécideurs d'axer leurs investissements sur la santé et le
bien-étre, ils font souvent pretuve d'une
dangereuse réticence a agir. Cependant,
les choses sont en train de changer. En
effet. comme les décideurs d'aujourd hui
s'apercoivent des multiples conséquences
économigues de ['inaction, ils ont de plus
en plus tendance a prendre les décisions
qui s'imposent: réduction des émissions
de substances qui appauvrissent la
couche d'ozone, réduction des émissions
de dioxyde de carbone pour lutter contre
le réchauffement de la planéte et autres
actions capitales en faveur de 'environne-
ment mondial

Linquietude du public quant a la détério-
ration de (‘'environnement est étroitement
lige aux effets de cette dégradation sur la

santé humaine. Il y a 10 ans, les différents
services el ministéres n’avaient tout simple-
ment pas 'habitude de travailler main dans la main
sur ces problemes transversaux et, pour de nombreux pays. une telle col-
laboration reste un défi. Trop de pays se heurtent encore a de telles res-
trictions économiques que la survie a court terme prime les solutions
durables et de long terme. D'autres continuent de choisir les avantages a

court terme qu'il y a a écouter des lobbies industriels politiquement puis-

sants, au risque d’accroitre les cotits en matiere de sante et de négliger
['environnement. comme si nous avions une planéte de rechange a portee

de la main

Les transports - a l'ordre du jour de la Conférence de Londres - sont un
exemple frappant de secteur pour lesquels une analyse economique nou-
velle et honnéte en matiere de couts de la protection sociale, de la santé
et de ['environnement peut ouvrir la voie a un avenir meilleur. La facture
que les citoyens de ['Union européenne doivent assumer pour les dangers
actuels de la circulation routiere s'éleve a 162 000 000 000 ECU - oul,
vous avez bien lu: 162 milliards d’ECU par an. Les bénéfices écono-
miques de l'efficacité sans cesse croissante du transport peuvent étre
remis en question si l'on tient compte des atteintes a la santé et au bien-
élre, causées par la pollution atmosphérique, le bruit, les accidents et la

circulation «sédentaire, c'est-a-dire les courts trajets.

Si le partenariat et la participation du public sont de beaux concepts, en

Sfaire une réalité constitue un défi de taille. Il faut expliquer aux pouvoirs

publics qu'une politique axée sur la santé et l'environnement fail gagner
et non pas perdre des voix, des lors qu'elle repose sur des faits et répond
aux besoins et aux souhaits des citoyens. Une telle politique contribue
également a restaurer la confiance dans l'économie. Il est déja arrive que
des acteurs commerciaux gui s'étaient dans un premier temps opposeés
aux politiques de protection de l'environnement aient fini par trouver -
lorsquielles étaient en application - qu'elles étaient rentables et appor-
taient de nouveaux debouchés sur le marché.

Il nous faur démontrer l'efficacité des nouvelles stratégies; sinon, com-
ment pourrons-nous convaincre les pays les plus démunis qu'il est pos-
sible de sortir de la pauvreté, de la maladie et de la destruction des res-
sources naturelles? La Conférence de Londres est un point de départ
pour de petits pas - et de grands bonds - vers un avenir meilleur. Nous
espérons que les ministres saisiront cette occasion pour adopter un pro-
tocole sur l'eau et la santé, une charte sur les transports, ['environne-
ment et la santé, ainsi qu'une déclaration traitant des mesures impor-

tantes @ prendre sur tous les themes abordes.

Le siecle de la concurrence touche a sa fin. Il nous laisse certains resul-

tats impressionnants, mais aussi de nombreux dégats et injustices a
réparer. Le XXI siecle devra étre le siécle du partenariat et la Conférence

de Londres aidera a préparer le terrain.

Dr Gro Harlem Brundtland
Directeur genéral

Organisation mondiale de la santé
20 avenue Appia

CH-1211 Genéve

naturopa n®90

1999



naturopa n

La ttoiﬁitama- nﬁ&nm-nﬂnlstérmlle sur l'en-
vironnement et la santé doit avoir lieu a
Londres en juin 1999. Naturopa souhaite s’as-
socier a cet événement en consacrant son
numéro d’été a environnement et a la sante,

prix. Ce numéro a été pré-
paré collaboration avec le Bureau régional
de’ I‘OMS pour I'Europe, auquel nous expri-
mons notre reconnaissance.

La Conférence de Londres est la troisieme d'un
cycle sur le theme «Environnement et Santé»,
| débuté il y a 10 ans a Francfort, ot s’est

ue la premiere Conférence. A cette occa-
sion, la Charte européenne de I'environne-
ment et de la santé (1989) a été adoptée a la
fois par les ministres de I'Environnement et
par les ministres de la Santé. Cette Charte défi-
nit un certain nombre de principes a suivre par
les Etats membres. Ce processus «Environne-
ment et Santé» est un cadre international pour
la promotion et "amélioration de I'environne-
ment et de la santé en Europe. Il a pour but
d’améliorer les conditions de vie et de santé de

deuxaapam e la vie auxquels les citoyens

L’environnement. un capital-santé

la génération actuelle, tout en veillant a ce que
la nature et les ressources naturelles soient uti-
lisées de maniere rationnelle et dans une
optique de durabilité, de fagon a respecter le
droit des genérations futures a satisfaire leurs
besoins.

Au Conseil de I'Europe, nous considérons

depuis toujours que le bien-étre des citoyens
européens est un element fondamental de
toute société démocratique, Pour atteindre cet
objectif, il faut préserver la richesse de la
diversité biologique des paysages qui forment
notre cadre de vie, celui dans lequel nous exer-

~ gons nos activités, Un environnement équilibré

contribue a la santé et a la qualité de vie des
sociétés comme des individus. Notre environ-
nement est une ressource que nous devons
garder vivante, un patrimoine merveilleux que
nous nous devons de transmetire a nos
enfants, un capital-santé et une source de plai-
sir que nous avons le devoir de conserver.

Eladio Fernandez-Galiano
Editeur responsable

Environnement, économie et santé

publique

Lenvironnement est un €lément détermi-
nant pour la santé publique et I'économie.
De méme maniere qu'un feetus dépend
completement du systéme d'assistance
vitale gque represente la mere pendant la
periode de gestation, la santé et la vitalité
d'une société et de son économie dépen-
dent totalement de leur environnement.
Malheureusement, nombreux sont ceux qui
ne partagent pas ce point de vue. Beaucoup
pensent que l'environnement dépend de
I'économie - a I'instar de ces politiciens qui
disent: «Renforgons d’abord notre écono-
mie, nous nous occuperons de I'environne-
ment quand nous pourrons nous le per-
mettre - ou ne voient guere de rapports
entre la santé et I'environnement, qu'ils
soient ecologistes convaincus militant pour
I'environnement ou médecins n'allant pas
au-dela de cas individuels et de maladies
ponciuelles. Que nous soyons politiciens,
militants écologistes ou médecins, n'avons-
nous pas de meilleurs moyens pour parve-
nir a nos fins? Pour cela, une approche plus
globale est indispensable.

Toutes les économies sont des sous-
systéemes du systeme plus large constitue
par I'environnement, qui remplit les fonc-
tions suivantes:

s source d'énergie et de matiéres pre-
mieres;

o déversoir pour les polluants et autres rejets;

o mécanisme de recyclage des eaux, des
éléments nutritifs et du carbone;

N0t 0 1195918

o cadre de vie, de travail et de satisfaction
esthétique (<une promenade dans les bois
et le chant d'un oiseauv).

A négliger le systeme d’assistance vitale
constitué par ces quatre éléements, les sys-
témes économiques s'affaiblissent et dépé-
rissent du fait de la contamination ou de la
raréfaction progressives des ressources
végétales, alimentaires, minérales, aqua-
tiques et atmosphériques, qui ne suffisent
bientot plus a soutenir l'activité écono-
mique. Cette évolution est illustrée de
maniere spectaculaire dans la région de la
mer d'Aral ou par le déclin des commu-
nautés canadiennes vivant de la péche au
saumon.

Les codits sociaux indirects

Bien que moins catastrophiques, les dom-
mages économiques causes par la contami-
nation des nappes phreatiques due aux pes-
ticides et aux engrais sont toutefois col-
teux: le traitement des eaux rendu néces-
saire se chiffre en millions d'euros. C'est la
un cout social qui est supporté par l'en-
semble de I'économie et que le secteur agri-
cole n’intégre pas dans le prix de ses pro-
duits: il en résulte une distorsion écono-
mique qui diminue la richesse réelle de la
société du fait de prix faussés qui encoura-
gent l'utilisation excessive de pesticides et
d'engrais. De la méme maniére, les colits
«externes» que les accidents, les nuisances
sonores, les embouteillages et les maladies
respiratoires et vasculaires provoqués par le

Une approche globale

transport routier font peser sur la société
représentent environ 4% du PIB annuel de
I'Union européenne; mais ces couts ne sont
pas supportés par les usagers de ces trans-
ports, ce qui signifie que ces derniers sont
favorisés au-dela du niveau rentable pour la
société dans son ensemble. En réintégrant
ces externalités, par exemple par le biais
d'impaots, le prix courant du transport routier
serait plus juste et plus efficace, A I'heure
actuelle, les externalités induites par le
[ransport routier ne sont couvertes qu’a
concurrence d’environ 30% par les taxes
sur ce mode de transport. Si la santé d'une
économie dépend de la sante de I'environ-
nement, qu'en est-il de celle des étre
humains?

Privé des éléments fondamentaux que sont
I'eau potable, le gite, I'air pur et la nourriture,
I'étre humain est inévitablement affecté
dans son bien-étre. Méme dans les écono-
mies les plus développées, ou le lien entre la
vie quotidienne et 'environnement s'est
estompé, ce dernier joue un role important
dans les maladies et le bien-étre. Les mala-
dies les plus répandues en Europe. telles
que les affections cardio-vasculaires, les
cancers, les maladies respiratoires et les
allergies s'expliquent par une chaine de
causalite multifactorielle qui a une compo-
sante environnementale aussi bien que
génétique. Aussi, bien que chacun des élé-
ments environnementaux considéré sépa-
réement soit peu important, dans I'hypo-
thése ou les liens de la chaine de causalité




sont interdépendants - ce qui semble sou-
vent étre le cas -, le fait de supprimer un
maillon méme peu important peut suffire a
rompre cette chaine.

Facteurs environnementaux
Prenons I'exemple des affections asthma-
tiques chez l'enfant. Elles s’expliquent
apparemment par de nombreux facteurs,
du patrimoine héréditaire a I'état nutrition-
el, lesquels déterminent a leur tour la
maniére dont I'enfant réagit aux nom-
breuses influences exercées par |'environ-
nement tant intérieur (mites, animaux
domestiques, humidité, tabagie passive,
oxydes d'azote) qu'extérieur (pollens et pol-
lution due a l'industrie et au trafic routier,
par exemple) et qui sont impliquées dans
I'étiologie de I'asthme. 1l est donc clair que
le diagnostic de I'asthme, comme de nom-
breuses autres pathologies, devrait systéma-
tiguement étre établi en tenant compte des
facteurs environnementaux. Cette nécessité
posera un réel probléeme aux médecins, qui
ne disposent que de peu de temps et d'une
formation généralement peu adaptée.

La configuration exacte de cette chaine de
causalité. multiple variera d'un enfant a
I'autre mais, pour I'ensemble des enfants,
meme si les facteurs externes tels que I'hu-
midité du logement ou les gaz d'échappe-
ments jouent un role moins important que
la constitution génétique ou I'état nutrition-
nel par exemple, ils sont les plus faciles a
éliminer, d'un point de vue financier, ce qui
permet de rompre la chaine de causalité. De
plus, comme souvent en matiére d’environ-
nement, toute action produit des effets
secondaires; ainsi, la réduction du trafic
routier entrainera une diminution des nui-
sances sonores et du nombre d’accidents et
I'élimination de I'humidité dans les loge-
ments permettra de realiser des économies
d'énergie. Ces effets secondaires fournis-
sent une justification supplémentaire aux
actions en faveur de l'environnement,
méme lorsque la compréhension des liens
de causes a effets est imparfaite.

Le role de I'environnement dans les mala-
dies et I'état de santé est un domaine
controversé et mal connu de la science et
les avis divergent quant a son importance.
Selon certains spécialistes, environ 2% a
3% des maladies et des problemes de santé
en Europe occidentale sont dus a des fac-
teurs environnementaux identifiés; d'autres
affirment que cette proportion doit étre
bien plus importante. Ils font remarquer
I'augmentation considérable, au cours des
deux ou trois derniéres décennies, des cas
d'asthme, d'allergies et de cancers (en par-
ticulier des organes de |'appareil reproduc-
teur, comme les cancers du sein ou des tes-
ticules), et des altérations apparentées de
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I'état de santé, comme la diminution de la
concentration spermatigue, qui ne peuvent
s'expliquer par des facteurs génétiques.
lls font également remarquer que les
grandes disparités entre les classes socio-
economiques sur le plan de la santé ne peu-
vent se justifier sans intégrer des facteurs
d’explication environnementaux.

On suppose que I'omniprésence de faibles
doses de composés chimiques dans I'ali-
mentation, les boissons, I'atmosphére, les
produits de consommation et I'environne-
ment en général joue un certain role dans
I'altération de I'état de santé, méme si les
éléments de preuve sont loin d’étre consis-
tants (Etude de I'AEE et du PNUE en 1998).

Impact sur la santé publique

Cependant, que dire du fait que les pro-
grammes et les campagnes en faveur de
I'environnement ne se préoccupent que
peu de la santé? En fait, I'expérience
montre que |'environnement ne devient un
objet de préoccupation qu'a partir du
moment ol son impact sur I'économie ou la
santé publique est visiblement néfaste. Or,
vu que stout se tients dans les systémes
ssocio-environnementauxs, les mesures
visant a éliminer les maladies infectieuses
dues a la contamination de I'eau ou a réduire
le risque de cancer de la peau consécutif a
la diminution de la couche d'ozone se tra-
duisent par une amélioration de I'environ-
nement qui profite a toutes les especes.
Aussi, si I'on protége les foréts de montagne
sous prétexte qu'elles constituent un régula-
teur hydrauligue plus efficace et moins oné-
reux que les barrages (ce qui réduit le risque
d'inondation en plaine), cette approche est
en tout état de cause bénéfique pour la bio-
diversité des zones mantagneuses, méme si

cet aspect €tait la derniére des préoccupa-
tions motivant les politiques.

Bien que personne ne puisse considérer la
santé publique comme un aspect mineur de
«'environnement», les progrés en matiére
d'environnement dépendent en grande par-
tie de I'impact politique de leurs répercus-
sions sur la santé. Ainsi, |'évaluation
couts/bénéfices du programme multi-
polluants et multi-effets mis en place par la
CEE-ONU pour lutter contre |'acidification,
I'eutrophisation et la formation d’ozone tro-
posphérique montre que la principale justi-
fication économique de nouvelles réduc-
tions des émissions de dioxyde de soufre,
d'oxydes d'azote et d'ammoniac en Europe
réside dans leurs effets bénéfiques pour la
santé plutot que dans leurs conséquences
néfastes sur les écosystémes. Les écolo-
gistes doivent donc tenir le discours de la
santé publique s'ils veulent obtenir un sou-
tien maximal en faveur de I’environnement.

Il apparait clairement que nous ne devons
plus penser en termes strictement écono-
miques, sanitaires ou écologiques mais
adopter une approche qui integre les diffe-
rents systémes et ouvre la voie & des pro-
grammes globaux sur la base desquels se
constitueront les partenariats qui permet-
tront de progresser.

Alors réjouissons-nous de la Conférence 1999
de 'OMS qui réunira ces trois mondes a
Londres.

David Gee et David Stanners
Agence européenne pour l'environnement
Kongens Nytorv 6

DK-1050 Copenhagen

E-mail:david gee@eea.ew.int
david.stanners@eea.eu.int
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Eau et santé

La sécurité et la salubrité de I'approvi-
sionnement en eau sont essentielles
pour I'homme. Le manque d'eau salubre
est cause de maladies et de problemes
de santé dans de nombreux endroits du
monde". Pour assurer la salubrité de
I'approvisionnement en eau, une har-
monisation de la gestion de I'eau a tous
les niveaux est nécessaire: protection
des ressources en eau, traitement et dis-
tribution appropriés, assainissement suf-
fisant et utilisation durable.

Quelques constats

La région européenne de I'OMS - avec
ses 51 pays - compte 870 millions d'ha-
bitants, dont plusieurs millions souffrent
des effets nefastes d'un approvisionne-
ment en eau de mauvaise qualite. Les
dangers pour la santé humaine sont
essentiellement dus au risque d’infec-
tion par des agents microbiologiques,
parasites ou autres agents biologiques.
Les maladies diarrhéiques, comme la
typhoide, le choléra, la dysenterie bacil-
laire ou amibienne ainsi que I'hépatite A,
sont les plus courantes. Bien que les
Nouveaux Etats indépendants (NEI)
soient particulierement touchés, des
recrudescences d'hépatite A ont égale-
ment €été signalées en Hongrie, en
Espagne et en Albanie. Le cryptospori-
dium, un protozoaire hautement resis-
tant aux désinfectants, cause des mala-
dies partout en Europe - par exemple,
plusieurs milliers de cas de cryptospori-
diose ont été notifies au Royaume-Uni.

La pauvreté - et les coupures d'eau qui
en résultent - sont responsables de la
progression de I'hépatite A et de la shi-
gellose, méme au Royaume-Uni. Dans
certains pays, notamment dans les NEI
et dans d'autres Etats en transition éco-
nomique, cette restriction volontaire de
l'utilisation de I'eau pour motifs écono-
miques genére le risque et parfois la
maladie elle-méme.

Une étude realisée recemment en Hongrie
dans le cadre du Plan d’action national
en faveur de 'environnement et de la
santé a permis de montrer nettement
que les contraintes économiques
(forte augmentation du prix de |'eau)
sont a l'origine de la réouverture d’an-
ciens puits inutilisés depuis de nom-
breuses années. Or, I'eau de 56% des
puits examinés s'est avérée impropre a
la consommation, en grande partie du
fait de la concentration eélevée en
nitrates.

19499

Necessitée d’une action concertee

La contamination chimique de ['eau
potable est une préoccupation croissante
Les métaux toxiques (plomb, cuivre),
I'arsenic et le fluor (parfois d’origine geo-
logique et non par contamination), les
nitrates et les nitrites proviennent de I'ac-
tivite industrielle et agricole et peuvent
etre sources de maladies. Des niveaux
éleves de nitrates ont été relevés dans de
nombreux pays d'Europe orientale et
occidentale. Les eaux de surface conta-
minees par les egouts ont souvent eLe
considérées comme la cause importante
de gastro-entérites et d'autres troubles
chez les personnes qui les utilisent dans

Le Protocole Eau et Santé fournira un cadre permetta

traite les questions relatives a la gestion de
I'eau sous I'angle de la santé humaine”

Objectifs du Protocole

Le Protocole Eau et Santé a la Conven-
tion de 1992 sur la protection et I'uti-
lisation des cours d'eau transfron-
tieres et des lacs internationaux, qui
doit étre signé a Londres par les
ministres de la Santé et de I'Environ-
nement, fournira un cadre permettant
de prendre des mesures efficaces de
préevention, de controle et de réduc-
tion des maladies provoquees par
I'eau
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nt de prendre des mesures

efficaces de prévention, de contrale et de réduction des maladies provoquées par l'eau

le cadre de leurs loisirs. Bien que tres
probables, les éventuels effets nocifs sur
la santé sont rarement des éléments
décisifs pour améliorer la situation. Lab-
sence de systemes de surveillance effi-
caces dans de nombreux pays ne per-
met pas de procéder a une évaluation
compléte des risques de maladies infec-
tieuses - les épidémies n'étant souvent
pas signalées.

Un instrument nécessaire

Lorsque le Bureau régional de I'OMS,
dans le cadre de la préparation de la
Conférence ministérielle de Londres, a
passé en revue les probléemes majeurs en
matiere de santé et d'environnement,
c’est sans surprise que les maladies et les
epidemies lies a la qualité de I'eau ont
ete deésignees prioritaires. Leau et la santé
sont donc au centre des débats de cette
Conférence. Plus de 40 pays de |'OMS en
Europe et des pays de la Commission
économique pour I'Europe des Nations
Unies (CEE-ONU) ont décidé de créer un
instrument international contraignant qui

Le Protocole s'appliquera aux eaux
douces de surface, aux nappes phréa-
tiques, aux estuaires, aux eaux littorales,
aux eaux a usage reécréatif, au captage,
au transport et au traitement des eaux
ou a |'approvisionnement en eau, aux
eaux usées pendant tout le processus de
collecte, de transport, de traitement et
d’évacuation ou de reutilisation.

Les principales dispositions du Protocole
ont pour objectif une approche globale de
la lutte contre les maladies et concernent:

¢ |]a qualité de I'approvisionnement en
eau potable;

» I'assainissement afin d’assurer une
protection suffisante de la santé et de
I'environnement;

e la protection effective des ressources en eau;

e la protection contre les effets nocifs pour
la santé des usagdes réecréatifs des eaux.

Des partenariats indispensables
La Conférence ministérielle de Londres
concentrera son attention sur les actions
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en partenariat. La prevention des mala-
dies provoquées par l'eau dans le cadre
de la mise en ceuvre du Protocole néces-
site la participation active et la collabora-
tion etroite des organismes nationaux et
internationaux, des organisations gouver-
nementales et inter-gouvernementales et
de I'ensemble du public.

Bien que ce Protocole n'ait pas encore été
accepté et signe, plusieurs pays envisagent
des projets pilotes pour mettre en ceuvre les
dispositions qu'il contient. C'est un signe
manifeste de la détermination des Erats et
de leur volonté d’agir. Si cette détermination
est soutenue par les institutions financiéres,
pour les pays qui en ont le plus besoin,
I'Europe enregistrera une nette améliora-
lion de la sante liee aux questions d’'eau

Alan Pintér

Directeur

Institut national de la santé

el de U'environnement

Gyali ur 2-6 - H-1097 Budapest
E mail: pinter@oki_joboki.hu
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Protocole Eau et Santé et sa Convention mere

La Convention sur la protection et l'utilisation
des cours d'eau transfrontieres et des lacs
internationaux a été élaborée sous les aus-
pices de la Commission économique pour
I'Europe des Nations Unies et est entrée en
vigueur le 6 octobre 1996. Elle vise a renforcer
les mesures nationales, régionales et locales
en vue de protéder et d'exploiter les eaux
transfrontaliéres selon des méthodes respec-
tueuses de Il'environnement. Les Parties
contractantes sont notamment tenues de pre-
venir, de maitriser et de réduire la pollution
provoquee par des substances dangereuses,
des nutriments, des bactéries et des virus. La
prévention et le principe du pollueur-payeur
régissent I'application des mesures de lutte
contre la pollution. La Convention vise a pro-
téger les ressources en eau, le sol, la flore, la
faune et les paysages. Les Parties contractantes
bordées par les mémes eaux transfrontaliéres
créent des organes communs, tels que des

(1) Cest le cas dans plusieurs pays de la région
europeenne de I'Organisation mondiale de la
sante (OMSs)

C'est le premier instrument contraignant, dont
I"OMS a pris l'initiative el qu'elle a mis au point
conjointement avec la CEE-ONLU.

(2

Favoriser un transport sain

Un plan d’action pour I’Europe

En régle geénérale,
nous ignorons a quel
point nos activités
quotidiennes de
transport influent sur
notre sante. Choisir la
bicycletie ou la marche comme moyen
de transport peut étre trés bénéfique
pour la santé. Une demi-heure quoti-
dienne de marche ou de bicyclette a
vive allure peut diviser par deux le
risque de developper une maladie car-
diaque, la premiére cause de déces
(effet équivalent au fait de ne pas
fumer). Cela vaut pour la majeure par-
tie de la population, dont I'activité phy-
sique est (rés limitée. Méme en deux ou
trois eépisodes plus courts, ce niveau
d'activité peut diviser par deux le
risque de faire du diabéte, mais aussi
abaisser la tension artérielle (effet équi-
valent a celui de la prise de médica-
ments contre I'hypertension) et améelio-
rer la capacité fonctionnelle.

Risques pour la santé

A lintérieur d’une voiture, la quantité de
polluants atmosphériqgues est plus élevée
que sur le trottoir et les automobilistes
respirent davantage de polluants atmo-
sphériques que les piétons, les cyclistes
ou les personnes qui utilisent les trans-

ports en commun sur une meme route.
Les enfants exposés au bruit peuvent
présenter des difficultés d'apprentissage
et une large part de la population euro-
péenne est exposee a des niveaux de
bruit occasionnant une géne, des inter-
férences avec la communication orale et
des troubles du sommeil.

Lencombrement des rues dissuade les
enfants de se rendre a I'école a pied ou
a bicyclette ou de jouer dans la rue, ce
qui entrave leur developpement psycho-
social. Les parents véhiculent de plus
en plus leurs enfants, car ils craignent
les accidents et les violences routiéres.
On tombe alors dans un cercle vicieux:
les rues sont encore plus engorgées, ce
qui eleve en fin de compte le risque
d’accidents.

Les accidents de la route sont une
cause majeure de deces, puisqu’ils pro-
voquent la mort d'environ 120 000 per-
sonnes par an dans les 51 pays de la
region européenne de I'OMS. les
jeunes sont les plus touchés, alors que
I'adoption et I'application de stratégies
simples - comme I'abaissement des limi-
tations de vitesse - pourraient réduire
de fagon spectaculaire le nombre de
victimes.

commissions chargées des cours d'eau. Elles
définissent conjointement des objectifs relatifs
a la qualité de I'eau, élaborent des pro-
grammes d’'action concertés, surveillent et
evaluent la qualité des eaux transfrontaliéres,
instaurent des systemes d'alerte et d’assistance
mutuelle dans les situations de crise. Les Par-
ties contractantes sont également tenues de
protéger la santé et la sécurité de la popula-
tion. Ces mesures sont développées plus large-
ment dans le Protocole Eau et Santé,

Rainer E. Enderlein

Secrétaire

Convention de la CEE-NU sur ['eau
Commission économigue pour I'Europe
des Nations Unies

Palais des Nations

CH-1211 Genéve 10

E-mail: rainer.enderlein@unece.org

Un probleme complexe

La plupart d'entre nous sont trés préoc-
cupes par certaines des questions sou-
levées plus haut, méme si nous n’avons
pas encore mesuré la portée exacte des
dommages que les politiques actuelles
de transport occasionnent a la santé et
a l'environnement. Comment réduire
cette charge qui pése sur notre santé et
notre bien-étre tout en continuant a
profiter des moyens de transport?
Nombre de ces problemes tiennent a
I'utilisation de I'espace, au choix des
politiques de transport, ainsi qu'a la
maniere dont les individus décident
d’acceder aux biens et aux services. La
recherche de solutions nécessite une
action concertée entre de nombreux
acteurs, des gouvernements et admi-
nistrations nationaux a l'industrie. en
passant par les pouvoirs locaux, la
société civile et les individus. Pour abor-
der certains aspects de ce probléeme
complexe, on peut s'inspirer des
exemples actuels de bonnes pratiques.

Adoption de la Charte

Au cours de 'année passeée, les pays de
la région européenne de I'OMS se sont
reunis a plusieurs reprises pour conve-
nir d'un plan d’action visant a rendre le
transport viable du point de vue de la
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santé et de l'environnement, en se
concentrant sur ce gque les gouverne-
ments nationaux et les organisations
internationales peuvent faire. 1l en est
résulté une Charte européenne sur les
transports, I'environnement et la santé,
qui sera adoptée par les ministres de
I’Environnement, de la Santé et du
Transport lors de la Conférence de
Londres du 16 juin. CAutriche a été le
chef de file et a présidé les négocia-
tions, tandis que Malte et le Danemark
ont accueilli des réunions prepara-
toires. De nombreux autres pays ont
largement contribué a la redaction de
ce document, et ce avec des ONG
ceuvrant dans le domaine des trans-
ports, de l'environnement et de la
santé, des organes internationaux et
I'industrie.

La Charte contient également certains
objectifs sanitaires: la réduction des
pollutions atmosphérique et acous-
tique, grace a de meilleures technolo-
gies et des moyens de planification du
trafic; la prévention des accidents de la
route et la promotion des moyens de
transport ayant des effets bénéfiques
pour la santé, notamment le cyclisme,
la marche et certains transports en
commun

d o maines
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Nos activités quotidiennes de
transport influent sur notre santé

Contenu du plan d'action

Le plan d’action, qui aidera les pays a
arteindre ces objectifs, implique I'engage-
ment des Etats membres et des organisa-
tions internationales. Les décisions clés
sont les suivantes: revoir les politiques
nationales et renforcer la collaboration
entre les principaux acteurs afin de garan-
tir les effets bénéfiques pour la sanié et
I'environnement des politiques de trans-
port; informer le public et l'impliquer
dans ces deécisions; veiller a ce que les pol-
lueurs paient pour la géne qu'ils causent a
autrui, et proposer des outils permettant

ra.c.t. 1. o.n

d’estimer correctement les conséquences
et les couts du transport sur la santé;
accroitre I'attrait des transports en com-
mun et des déplacements sars a pied ou
a bicyclette; suivre la mise en ceuvre de
ces décisions et des progrés réalisés vers
un transport sain. Des politiques spéci-
fiques seront orientées de maniére a tenir
comple des groupes présentant un risque
particulier face aux effets négatifs du
transport, comme les enfants ou les per-
sonnes vivant dans des zones ou elles
sont exposées a de nombreux dangers
liés a la circulation (le centre ville subit
une pollution atmospherique et acous-
tique supérieure, plus de risques d’acci-
dents et pose plus de problemes pour les
déplacements a pied ou a bicyclette que
la banlieue)

Pour optimiser l'utilisation des ressources
el des compétences techniques, les acti-
vités proposeées sont coordonnees et en
rapport étroit avec les initiatives en matiere
de transport et d'environnement actuelle-
ment mises en place par d'autres organes.

Carlos Dora

Bureau régional de ['OMS pour ['Europe
Centre européen de l'environnement et de la santé
Division de Rome

Via E Crispi 10 - I-00187 Rome

E-mail: cdo@who.it

Web: http:iiwww.who.dR/London99

Transport de marchandises et tratic transalpin

Attention aux avalanches!

A la mi-février 1999, il se mit a neiger plu-
sieurs jours d'affilée sans interruption dans
I'espace alpin. De gigantesques masses de
neige s'amoncelérent sur les versants des
montagnes et dévalérent dans les vallées
sous forme d'avalanches. Des hommes et
des femmes durent étre évacués de leurs
habitations. Des villages entiers furent coupés
durant plusieurs jours du monde extérieur.
Les etats-majors de crise sonnerent ['alarme.

De nombreuses routes furent barrées pour
des raisons de sécurité. Sur la route du
Saint Gothard, la liaison la plus rapide entre
le nord de I'Europe et ['lialie, le risque
d’'avalanche paralysa quasiment le trafic.
Lautoroute, d'ordinaire envahie par un flux
continu de poids lourds, demeura déserte.
Un sinistre silence se répandit dans I'étroite
vallée, interrompu seulement par le gron-
dement sourd des avalanches. Les stations
de mesure installées le long de la voie de
transit qui calculent automatiquement les
taux de pollution enregistrérent des valeurs
minimales ayant tout l'air d'étre des
records. Pour une fois, les taux restérent

1999

neitement en-deca des valeurs-limites,
comme en aolt 1987, quand les inonda-
tions avaient balayé une partie de la route.

Il faut apparemment des conditions
extrémes pour atteindre - ne fat-ce que
pour peu de temps - les obijectifs clairs et
précis de la Convention alpine, a savoir «la
réduction drastique des émissions de pol-
luants et de leurs nuisances: et «la réduc-
tion des nuisances et des risques dans le
secteur du transport interalpin et transal-
pin, de telle sorte qu’ils soient suppor-
tabless. D'ordinaire, nous en sommes (rés
loin; le nombre de poids lourds traversant
les étroites vallées alpines ne fait qu'aug-
menter d'année en annee tandis que les
trains - bien moins polluants - restent lar-
gement sous-utilisés.

On sait pourtant que, méme sans catas-
trophes naturelles, les Alpes sont un écosys-
teme extrémement sensible: le terrain est
escarpe, les variations de température sont
enormes, les périodes de végétation sont
bréves. Dans les vallées encaissées, les effets

néfastes du trafic routier lié au transport de
marchandises, le bruit, la pollution de I'air,
I'usure des sols, etc. se font sentir plus tot et
plus durement que dans la plaine. Les Alpes
sont considerees a juste titre comme un eco-
systeme de prévision avancée. Elles nous
enjoignent de revoir complétement la poli-
tique européenne des transports.

Andreas Weissen
Président

CIPRA International

Im Bretscha 22

FL-9494 Schaan

E-mall: a.weissen@rhone.ch

Ges. f. okolog. Forschung/W. Zdngl

Le trafic routier, de plus en plus dense, menace
les vallées alpines écologiquement sensibles
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Changements climatiques

Quelles conséquences pour la santé?

En Europe, la temperature a augmenteé
de 0,8°C depuis 1890. Il faut s’attendre
a ce que les moyennes annuelles de
température augmentent dans le monde
entier au cours des prochaines decen-
nies. On a pu observer des modifications
des régimes des pluies, et ce en dépit de
la complexité de leur évolution spatiale
et chronologique. En outre, la guantité
d'ozone contenue dans I'atmosphére au-
dessus de |I'Europe a enregistreé une baisse
de 5% entre 1975 et 1995, ce qui per-
met aux rayons UV-B de pénétrer dans
I"atmosphere et d'atteindre la croute ter-
restre avec une intensité accrue.

Hippocrate avait déja deécrit les diffe-
rences climatiques qui existent entre les
regions et leurs incidences sur la sante.
Les changements climatiques auront
probablement des répercussions graves
et de vaste portée sur la santé des popu-
lations européennes. Lhomme possede
certes une grande capacite d'adaptation
aux variations climatiques, mais certains
groupes de population tels que les réfu-
gies, les enfants et les personnes agees
sont particulierement sensibles a la
variabilité et aux changements du cli-
mat.

L'augmentation des températures
Laugmentation des températures, la
modification des régimes des pluies et
de la circulation des masses d'air ont
des incidences directes sur le bien-étre
de I'homme. Lorsque la température
dépasse les agréables valeurs tolérées
par l'organisme, le stress thermique se
traduit progressivement par un malaise
croissant. Lorsqu'en Grece, en Alle-
magne et aux Pays-Bas, des vagues de
chaleur se sont abattues sur certaines
villes, les taux de mortalité ont augmenté
de 50% par rapport aux niveaux nor-
maux. Les personnes agees sont les plus
vulnérables vis-a-vis du stress ther-
mique.

Dans les régions froides et tempérées, le
taux de mortalité journalier augmente a
mesure que baissent quotidiennement
les températures, en hiver. On constate
toutefois que cette hausse est beau-
coup moins prononcée que celle liée a
l'augmentation des températures en
eté. Or, les habitants des pays nor-
diques disposent d'importants sys-
fémes sociaux et comportementaux
d'adaptation a I'hiver pour prévenir la
mort par le froid.

La dissémination et la concentration des
polluants dans l'air dépendent étroite-
ment des conditions meétéorologiques
dominantes: déplacements d’air, varia-
tions de température, humidité et préci-
pitations. Les anticyclones de grande
dimension se déplacent lentement et
peuvent couvrir une région pendant plu-
sieurs jours, ce qui conduit a I'accumula-
tion des particules et des gaz.

Les inondations

Des indices donnent a penser que la fré-
quence des évenements climatiques
extréemes a augmenté. Les inondations
qui ont récemment frappé la Pologne, la
République tcheque et I'ltalie, ont cause
la mort de centaines de personnes. On
sait encore peu de choses sur leurs
répercussions sur la santé physigue et
psychosociale de I'homme. Les observa-
tions faites en la matiére en République
tchéque ont mis en évidence une aug-
mentation des maladies infectieuses.

La plupart des impacts sanitaires ne sont
pas directement liés a des facteurs cli-
matiques; des modifications écologiques
plus complexes peuvent jouer un role,
telles qu'un changement dans le mode
d’utilisation des terres, une migration
forcée (en raison de la montée des eaux,
par exemple), la perte de biens, d'un
abri ou d'un moyen de subsistance. Les
premiers indices de tels changements et
synergies écologiques peuvent étre des
modifications dans la distribution
d’agents infectieux et de leurs vecteurs.

La recrudescence des parasites
Certains organismes vecteurs (ano-
phéles, moustiques Aedes, tiques), de
meéme que les étapes du cycle biologique
de I'agent infectieux qu'ils transmettent,
sont tributaires de conditions climatiques
particuliéres. Des indices donnent a pen-
ser que la distribution de certains vec-
teurs a déja changé en Europe. En Suéde,
la distribution des tiques s’est étendue
entre 1980 et 1994. Les données
recueillies montrent qu'il existe une cor-
rélation entre I'évolution chronologique
de la distribution et de la densité de ces
parasites et I'évolution des minima jour-
naliers de la temperature au cours des
saisons, corrélation qui s’inscrit dans un
ensemble complexe de relations écolo-
giques. Les ligues peuvent étre vectrices
de la maladie de Lyme et de I'encéphalite
a tiques, affections dont la fréquence a
augmente dans certains pays.
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Des indices donnent  penser que
climatiques extrémes a augmenté

Le climat exerce une influence directe
sur les taux de reproduction et de piqure
de I'anophele, vecteur du paludisme. La
température agit sur les stades de déve-
loppement de l'agent du paludisme
(plasmodium), transmis par le mous-
tique. Endémique en Azerbaidjan, au
Tadjikistan et en Turquie, le paludisme
réapparait en Europe. Il est difficile
d'émetire des pronostics sur son déve-
loppement Futur, car celui-ci dépend de
maints facteurs, dont la vulnerabilité de
la population, les mesures de lutie et
I'état de préparation des systemes de
sante.

Le vecteur «alimentation»

La fréquence des maladies transmises
par voie alimentaire suit souvent un
rythme saisonnier, pour atteindre son
apogée en eté. Des printemps chauds,
suivis d'etés puis d’hivers doux, combi-
nés a un mode d'alimentation inadapte.
peuvent contribuer au développement
de ces maladies.

Les effets néfastes des ultraviolets
Nous disposons de connaissances pré-
cises en ce qui concerne les effets
néfastes de I'augmentation des rayons
ultraviolets sur la santé de I'homme; ils
toucheront la peau (cancer de la peau et
photovieillissement notamment), les
yeux (photokératite, rétinopathie solaire
aigué et cataracte) et le systéme immu-
nitaire, qui sera plus sensible a I'égard
des infections.

Différents éléments indiquent que la
population humaine est exposée a des
changements climatigues et a un rayon-
nement ultraviolet accru; il appartient
donc a tous les pays de mettre en ceuvre
des stratégies de prévention, d’atténua-
tion et d'adaptation.

Roberto Bertollini et Bettina Menne
Bureau régional de 'OMS pour I"Europe
Centre européen de 'environnement

et de la santé

Division de Rome

Via E Crispi 10

1-00187 Rome

E-mail: rbe@who.it;: bme@who.it
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Sécurité alimentaire: préoccupations ..

La profonde perte de confiance des
consommateurs européens a I'égard des
produits alimentaires, a laquelle on assiste
actuellement, doit étre corrigée de toute
urgence. Selon des enquétes publiques
déraillées, les sujets de préoccupation
portent sur cing domaines:

e la sécurité microbiologique des ali-
ments (Salmonella. Listeria, E.coli
O157:H7);

o la sécurité chimique des aliments (pes-
ticides et contamination par des
meétaux lourds);

e les encéphalopathies spongiformes
bovines;

e les organismes génetiquement modifiés;

e la qualite nutritionnelle des aliments.

1l est vrai que I'approvisionnement alimen-
taire ne doit pas mettre en danger la santé
du consommateur et qu'il faut faire preuve
d’honnéteté a ce sujet. Cependant, la nutri-
tion est aussi d'une importance fonda-
mentale. Elle affecte le métabolisme et
I'élimination des toxines, le développe-
ment de cancers et la capacité de réaction
aux infections tout en jouant un réle dans
d’autres problemes de santé publique
comme les maladies cardio-vasculaires. En
termes économiques, les analyses de santé
publigue montrent que les aspects nutri-
tionnels de la qualité et de la sécurité des
aliments ont une incidence économique et
sanitaire beaucoup plus importante que les
trois premiers sujets de préoccupation.

Les consommateurs ont droit a un
approvisionnement sar et de qualité et
les gouvernements et I'industrie alimen-
taire doivent tout faire en permanence
pour garantir cette qualité.

Carences en micronutriments

Dans certains pays d'Europe orientale, il exis-
te des zones ol le goitre (carence en iode) et
les carences en fer sont a I'état endémique
Les autres carences en micronutriments,
notamment en vitamines A, C et D, en cal-
cium, riboflavine, vitamine B6 et thiamine,
sont particulierement présentes dans les
pays d'Europe centrale et orientale ainsi que
dans certaines républiques d’Asie centrale.
On a observé des cas de carence en acide
folique au Royaume-Uni, au Danemark et en
Pologne, mais ce probléme concerne uni-
quement les femmes enceintes.

Contamination biologique
La salmonellose est l'une des toxi-
infections alimentaires les plus impor-
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tantes. C'est en 1992 que l'incidence de
la salmonellose a été la plus forte dans la
plupart des pays. De 1992 a 1996, son
incidence est restée stable ou a régresse.
Cela peut s'expliquer par les mesures de
controle appliquées ces derniéres années
dans un grand nombre de pays (par
exemple en Suede) ou par la sensibilisa-
tion du grand public au risque de salmo-
nellose (plus de précaution et d’hygiéne
dans la manipulation des aliments,
notamment de la viande crue et des pro-
duits contenant des
ceufs crus ou insuffi-
samment chauffés).

Si la salmonellose a
été a une époque la
cause principale de
toxi-infection alimen-
taire, on constate
aujourd’'hui un chan-
gement dans un cer-
tain nombre de pays.
Aux Pays-Bas, le
nombre de cas de
campylobactériose
est presque trois fois
supérieur au nombre
de cas de salmonel-
lose. Lincidence de
I'entérite a Campylobacter, avec une pré-
dominance de cas isolés ou de petites
flambées familiales, a augmenté presque
partout depuis 1991 et elle a a présent
dépassé I'incidence de la salmonellose.
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Escherichia coli O157:H7 a également
attiré I'attention ces derniéres années. La
plupart des cas notifiés concernent
I'Angleterre et le Pays de Galles. En 1996,
300 cas ont cependant été signalés en
Allemagne et 100 en Suede.

Le domicile est le lieu privilégié des flam-
bées (prés de 35%). Elles surviennent au
sein de la famille ou du ménage souvent
lorsque de grandes quantités de nourri-
ture sont préparées trop longlemps a
I'avance et qu'elles ne sont pas conser-
vées au froid avant d'étre servies. En
dehors des hotels et des restaurants, les
cantines d’entreprise, les écoles et les
hopitaux sont souvent des sources de
toxi-infections alimentaires, en particu-
lier les petits établissements ou le per-
sonnel est moins qualifie. «Réfrigération
ou refroidissement insuffisants», straite-
ment thermique» ou smaintien au chaud-»
insuffisants, «contamination croisées et
«emploi d'ingrédients provenant de

La salmonellose est
plus importantes

sources non sures» sont les causes prin-
cipales de toxi-infection.

Contamination chimique

Les flambées dues aux substances chi-
miques sont rares, a l'exception des
intoxications provoquées par la consom-
mation de champignons vénéneux dans
certains pays d'Europe orientale.

Les informations relatives aux contamina-
tions alimentaires par substances chimigues

une des toxi-infections alimentaires fes

en Europe sont variables et ne sont genérale-
ment pas enregistrées dans les programmes
de surveillance. En Europe occidentale, on
estime que la contamination a été trés faible
ces dernieres annees. En Europe centrale et
orientale, la contamination alimentaire pro-
vient essentiellement de la contamination
industrielle de l'air, de I'eau et du sol. La
contamination des denrees alimentaires se
produit généralement dans des «points
chauds» plutot que dans I'ensemble du pays.

Métaux lourds

On reléve une baisse de I'ingestion de
plomb dans un certain nombre de pays
d’'Europe occidentale, grace a l'introduc-
tion de l'essence sans plomb mais aussi
a la diminution de I'emploi de la soudure
au plomb dans les boites de conserve et
de canalisations en plomb pour I'appro-
visionnement en eau. Les femmes
enceintes et les méres qui allaitent sont
les plus exposées aux effets nocifs du
mercure, en particulier du méthylmercure.
C'est notamment le cas des meres
appartenant aux populations des zones
littorales et de pécheurs, qui nécessitent
une attention particuliére. En fait, on a
relevé a plusieurs reprises des concentra-
tions elevées de mercure dans le sang et
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cotiers de la mer Tyrrheé-
nienne et de Madeére.

Produits chimiques indus-
triels et pesticides
En général, les données nationales rela-
tives aux résidus dans les études sur I'ali-
mentation montrent que l'ingestion
moyenne de PCB, de DDT, d’hexachloro-
benzeéne, de nitrate et de malathion est
trés faible et ne dépasse pas la dose jour-
naliére acceptable (DJA) quel que soit le
groupe d'age ou le sexe. On a toutefois
relevé des doses individuelles de nitrate
supeérieures a la DJA et comme les pays
d’Europe centrale et orientale de I'ex-
URSS ne disposent pas de données com-
pléetes, cette conclusion ne peut pas étre
genéralisée a I'ensemble de I'Europe.

Marco Jermini

Conseiller sur la sécurité alimentaire

Bureau régional de ["'OMS pour I'Europe

Centre européen de ['environnement et de la santé
Division de Rome

Via E Crispi 10

1-00187 Rome

E-mail: maj@who.it

Faire face a de nouveaux problémes

I..'encéfphalopathie spongiforme bovine
(ESB) fait partie d'une classe de maladies
appelées encéphalopathies spongiformes
transmissibles (EST). Les EST provoquent
un cerveau spongieux, d'ot leur nom, et
elles peuvent étre transmises a des ani-
maux de la méme espéce ou d'espéces
différentes.

En 1986, l'apparition, au Royaume-Uni,
d’une nouvelle forme reconnue de maladie
neurologigue bovine a attire I'attention sur
I'ESB. Les études épidémiologiques sem-
blent indiquer que la source de la maladie
provenait d’aliments pour le bétail prépa-
rés a partir de carcasses de ruminants et
que la modification des procédeés de prépa-
ration de ces aliments a probablement été
un facteur de risque. Entre 1986 et 1996,
on dénombrait au Royaume-Uni prés de
160 000 cas confirmés de la maladie.
D'autres pays européens ont également
signalé des cas d'ESB chez les bovins nés
sur place (on a trouvé un lien avec I'impor-

tation de farines bovines du RU) ou chez les
bovins importés du RU.

La maladie de Creutzfeldt-Jakob (CJD) fait
partie des maladies humaines de méme
type, présentant des symptomes neurolo-
giques mortels et des tumeurs spongieuses.
La CJD apparait sous une forme associée a
une prédisposition héréditaire et sous une
forme plus commune et sporadique. Une
nouvelle variante de CJD (V-CJD qui touche
principalement des sujets jeunes et qui dure
longtemps par rapport a la C|D) a cependant
été signalée au RU en 1996. Depuis lots, on
a recensé 36 cas de V-CJD (35 au RU et 1 en
France) certains et probables, tous mortels.
Le rapprochement temporel et géogra-
phique de ces cas avec I'épidémie d’ESB
laisse envisager la possibilité d'un lien de
cause a effet. Comme on ne connait pas la
taille de la population humaine exposée et
sensible a I'agent de I'ESB, il n’est pas pos-
sible de prédire le nombre précis de cas de
V-CJD qui vont apparaitre dans I'avenir.

Le nucléaire est-il un risque acceptable?

La sdreté nucléaire vise a assurer la pro-
tection des personnes et de I'environ-
nement contre I'ensemble des dangers
et des nuisances liées a ['activité
nucléaire, c'est-a-dire:

e assurer la sareté en fonctionnement
normal en limitant les rejets d'ef-
fluents radioactifs dans I'environne-
ment;

e prévenir les incidents et les acci-
dents;

e limiter leurs conséquences.

Il faut donc a tout moment assurer le
controle de la réaction nucléaire, le
refroidissement du combustible, le
confinement des produits radioactifs.
La sureté de la conception des centrales
repose sur deux principes:

e (r0is  barriéres successives et
étanches entre les produits radio-
actifs: la gaine du combustible, I'en-
veloppe de la cuve et 'enceinte de
protection;

o plusieurs lignes de protection pour
faire face aux défaillances tant tech-
niques qu'humaines.

La radioprotection

Les effets biologiques des rayonne-
ments ionisants sont appelés effets
somatiques quand ils se manifestent
dans |'organisme de I'individu irradié
lls sont génétiques lorsqu’ils affectent
les descendants de l'individu irradié
Les effets pathelogiques des rayonne-
ments sont de deux types:

o les effets non stochastiques (non
aléatoires) qui se manifestent a coup
sar lorsque la dose regue a atteint ou
dépassé un certain seuil (lésion de la
peau, cataracte, etc.);

» les effets stochastiques ou aléatoires
quand les effets n’apparaissent que
chez quelques individus et ceci appa-
remment au hasard. C’est le cas des
affections malignes, cancers, effets
geénctiques. Dans ce cas, il n'est pas
possible de viser une protection

absolue; le probleme consiste a limi-
ter le risque a un niveau acceptable
tant du point de vue de I'individu
que de la société: c’est la démarche
ALARA (As Low As Reasonably
Achievable).

Les objectifs de la radioprotection
visent donc a:

e prévenir toute apparition d'effets non
stochastiques,

e limiter a4 un niveau acceptable le
«détriment» (fonction de la probabili-
té d'occurrence et de la gravité des
consequences) gui pourrait entrainer
les effets stochastiques.

Les limites d'exposition aux radia-
tions ionisantes ont été fixées par
une Directive europeenne (Directive
du 13 mai 1996).

Les accidents
L'échelle internationale des accidents

compte 7 degrés:
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La place de I'énergie nucléaire dans la production d'électricité

Selon I'Agence Internationale de l'i’.nergie Atomique (AIEA), les
10 principaux consommateurs d'électricité nucléaire au niveau

mondial sont:

Pays Nbre de tranches Cons. totale Mwe
Etats-Unis 109 99 784
France 56 58 493
Japon 59 38 875
Allemagne 21 22 657
Fédération de Russie 29 19 843
Canada 22 15 755
Ukraine 15 12 679
Royaume-Uni 12 11 720
Suede 10 10 002
République de Corée 10 8 170
Total  345(79.8%) 297978
TOTAL MONDIAL 432 340 347

La part du nucléaire dans la production d’électricité
des pays de I'Union européenne en 1993 et en 2005

Rl ) 1993 (%) 2005 (%)
Allemagne 29,7 24,6
Autriche 0 [}
Belgique 59 50,7
Danemark 0 0
Espagne 35,3 29,1
Finlande 32,4 20,5
France 77.7 75,7
Grece 0 0
Irlande 0 0
Italie 0 0
Luxembourg 0 0
Pays-Bas 4.8 5
Portugal 0 0
Royaume-Uni 26,7 18,9
Suede 41,8 46,9

Source OCDE, AEN 1994

naturo

¢ niveau |: anomalies - Tricastin dans
la Drome (France), 1987

¢ niveau 2: incidents - Barillet de Creys-
Malville, Isére (France), 1987

¢ niveau 3: incidents graves - Bugey 5,
Ain (France), 1984

e Nniveau 4: accidents n'entrainant pas
de risque important hors du site -
Saint Laurent A2, Loire et Cher (France),
1980

e niveau 5: accidents entrainant des
risques hors du site - Windscale (UK),
1987 (rejet de 740 terabecquerels
d’iode 131, 126 personnes légéere-
ment contaminées, dose maximale
0.6 Sievert) - Three Mile Island (USA),
1979, fusion partielle du ceeur, conta-
mination importante a l'intérieur de
I'enceinte de confinement, pas de
rejets affectant les populations ou
I’environnement

e niveau 6: accidents graves

e niveau 7: accidents majeurs -
Tchernobyl (URSS), 1986

Les risques

Concernant les populations vivant au
voisinage d’installations nucléaires,
comme l'indique M. C.L. Birraux dans
son rapport de I'Office parlementaire
d’'évaluation des choix technologiques,
des excés de leucémies pour ces popu-
lations ont été observes en Grande-
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Bretagne dans le village de Seascale
el dans la vallée de la Techa en Rus-
sie. En France, aux Etats-Unis et au
Canada, aucun exces n'a été observe
lors d’enquétes effectuées avec une
grande rigueur méthodologique. I
est donc légitime de rassurer les
populations vivant au voisinage des
installations.

Les effets des centrales sur I'environne-
ment non liés a la radioactivité con-
cernent:

e le réchauffement des eaux qui peut
conduire a la prolifération d'algues
bleues;

e le probleme des réfrigérants atmo-
sphériques, avec des cheminées
d’une hauteur de 100-150 m et d'un
diameétre a la base de méme ordre de
grandeur, qui sont parfois bruyants et
peuvent provoquer aux environs de la
cheminée, la formation de verglas;

o la taille des pylones de transport de
I'énergie électrique sous trés haute ten-
sion, avec possibilité d’induction d’ef-
fets électromagnétiques au voisinage,

e les nuisances sonores;

e un grand probléeme non résolu sur la
question du stockage a long terme
des déchets nucléaires...;

Tchernobyl

Le 26 avril 1986 le réacteur n° 4 de la cen-
trale nucléaire de Tchernobyl explosait.
Tous les tubes de force contenant le com-
bustible eétaient rompus, la dalle supe-
rieure du réacteur pesant 2 000 tonnes
était soulevée en position verticale. Le
cceur du réacteur effondré, les débris du
combustible nucléaire et du graphite se
répandent sur la dalle de beton infe-
rieure qui est attaquée par I'uranium en
fusion. Les matériaux fondus, uranium,
acier, plomb forment une sorte de lave
sinistre qui se répand dans les tubulures
mettant en contact le réacteur avec les
locaux inférieurs... Plus de 1,8 milliards
de milliards de becquerels de différents
produits de fission sont disséminés a
grande distance, I'essentiel du combus-
tible (96%) restant dans le réacteur et
au voisinage.

Les causes de I'accident

D'une part, aucune enceinte de confine-
ment ne protégeait ce réacteur a eau
bouillante modéré au graphite; d’autre
part, plusieurs défaillances humaines ont
€té constatées: violation des consignes de
sécurité (trois systémes automatiques de
siireté volontairement bloqués), controle
de la réactivité du réacteur, évacuation de
I'énergie dégagée par le combustible,
confinement des produits radioactifs et ce
en conséquence d'un essai mal préparé.

Ses conséquences

Selon le bilan officiel, 200 personnes sur
le site sont gravement irradiées, 32 décé-
deront dans les trois mois qui suivent.

'a ction

« 'ensemble des installations nucléaires
et des systéemes de transport d’éner-
gie électrique, qui a un impact negatif
sur les paysages.

Le risque zéro n'existe pas

Si la sareté correspond a la situation
d’'une personne ou d'un groupe qui est
a I'abri du danger, qui ne risque rien,
alors la surete nucleaire n’existe pas.

Pour l'instant, en dehors de I'accident
majeur de Tchernobyl, la statistique des
accidents, de leurs effets et les mesures
de surete prises dans les installations
nucléaires ont montré que le risque
nucléaire civil était «acceptable». La
grande erreur des autorités a consiste
pendant longtemps a garder les infor-
mations sur le nucléaire dans I'ombre
et la confidentialite de structures
technocratiques compétentes mais
étanches, et ce pour un domaine ol
plane toujours I'ombre apocalyptique
de I'arme nucléaire... Reste encore le
lancinant probléme du stockage des
déchets nucléaires.

Jean-Pierre Massué

Secrétaire Exécutif

Accord EUR-OFA Risques majeurs
Conseil de I'Europe

E-mail: jean-pierre.massue@coe.int

13 ans apres

Malheureusement, bien que la cartogra-
phie de la contamination soit relative-
ment bien connue, les doses recues par
les populations (plus d’un million de per-
sonnes concernees) le sont beaucoup
moins,

Lanalyse des conséquences est difficile
car le suivi sanitaire des populations n'a
pas été realisé de facon systématique, I
est a regretter que le projet SIEAD-APO-
Tchernobyl (Systeme d’Information Epideé-
miologique et d’Aide a la Décision Medi-
cale) de I'Accord du Conseil de I'Europe
EUR-OPA Risques Majeurs n'ait pas vu le
jour... Cette eétude eépidemiologique
aurait en plus pu apporter une contribu-
tion significative a I'étude des effets bio-
logiques des faibles doses... Par contre,
un Centre Européen Associé, le TESEC
(Centre Européen Associé de Sécurité
Technologique) a été, dans le cadre de
I’Accord EUR-OPA Risques Majeurs du
Conseil de I'Europe, créé a Kiev.

Un exces de cancer de la thyroide a été
rapporté en Bélarus, dans le Nord de
I'Ukraine et dans des régions de Russie
proches de Tchernobyl: 1 200 cas ont
été identifiés, surtout chez les jeunes de
moins de 15 ans. Leffet psychosociolo-
gique sur les populations a été trés
important. La centrale de Tchernobyl
devrait etre fermeée en 1'an 2000...

Puisse le sarcophage de la tranche 4 de
Tchernobyl étre le témoin unique d'une
telle catastrophe...
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Santé des enfants et environnement

Les enfants vivent aujourd’hui dans
un environnement trés différent de
celui qu'ont connu les générations pré-
cédentes. Le développement écono-
mique, l'urbanisation et les consé-
quences de la guerre dans de
nombreux pays d'Europe sont venus
ajouter aux risques écologiques tradi-
tionnels les problémes associés a la pol-
lution de I'environnement. Ainsi, si cer-
taines maladies infantiles communes
telles que la diarrhée, la malnutrition et
les maladies infectieuses persistent en
Europe, les maladies dues aux effets
nocifs de I'environnement sur la sante,
telles que 'asthme et les maladies res-
piratoires dues au tabagisme passif,
ainsi que la mortalité et la morbidité
dues aux accidents, sont en augmenta-
tion. De plus, la progression apparente
du cancer chez I'enfant dans certains
pays d'Europe et le risque que repre-
sentent les substances chimiques pro-
voguant une perturbation des fonctions
endocriniennes font partie des
menaces de maladie dont 'apparition
necessite une grande vigilance. Les
enfants de groupes socio-economiques
défavorisés risquent de subir de maniére
disproportionnée ces menaces pour la
santé du fait de leurs conditions de vie:
environnement tres pollué, logement
de mauvaise qualité, faible niveau d'éduca-
tion et acces limité aux services de soins de
santé et de protection de I'environnement.

Vulnérahilité des enfants

Plusieurs facteurs sont a l'origine des
préoccupations relatives a la vulnérabilité
des enfants aux risques environnemen-
faux pour la santé. Les doses d'exposi-
tion des enfants sont supérieures a
celles des adultes parce que les quantités
d’eau et d’aliments absorbés par unité
de poids corporel sont plus élevées, de
meme que les taux d'échanges respira-
toires. Du fait que les enfants ont une
croissance et un développement
rapides, les effets toxigues a un moment
donné peuvent avoir des conséquences
irreversibles. Par exemple, si les liaisons
vitales entre les cellules nerveuses ne se
forment pas pendant le développement
du cerveau, le risque de dysfonctionne-
ment neurocomportemental permanent
et irréversible est élevé. De méme,
comme la plupart des enfants ont une
esperance de vie plus longue que celle
des adultes, ils ont plus de temps pour
développer des maladies chroniques
résultant d'expositions précoces a la pol-
lution de I'environnement.

Risques de santé publique
Lasthme, les accidents et les effets de
I'exposition a la fumée de tabac dans
I'environnement (FTE) figurent parmi
les risques principaux. La prévalence
de 'asthme de l'enfant augmente en
Europe, en particulier dans les pays
développés et industrialisés. On ne
connait pas la cause de I'asthme mais
plusieurs facteurs environnementaux,
dont la qualité de I'air intérieur (notam-
ment l'exposition aux acariens de
poussiére) et la FTE, ont été rapprochés
de la progression de cette maladie. De
plus, les polluants de l'air ambiant
particules, dioxyde de soufre et ozone -
peuvent exacerber les symptomes
asthmatiques. La FTE, notamment de
la mere, est un facteur favorisant
connu. On sait qu'elle est aussi a |'ori-
gine d'affections aigués et chroniques
de |'oreille moyenne et qu’elle est asso-
ciée au syndrome de la mort subite du
nourrisson

Les accidents representent le tiers des
causes de decés des enfants de moins
de 15 ans en Europe. Le pourcentage
des déces par accident varie considéra-
blement dans la région européenne,
avec des taux plus eleves en Europe
centrale et orientale et dans les
Nouveaux Etats indépendants qu'en
Europe occidentale. Si les taux de mor-
talité étaient rameneés a la moyenne de
I'Union européenne, prés de 32 000 décés
(soit 31% de la totalité des déces)
seraient evités chaque année dans la
tranche d’age de | a 19 ans.
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Chez les enfants, les maladies cues aux effets nocifs de Fenviron-
nement s la santé teiles que Fasthme sont én augmentation

Potentiel de prévention

La disparité des taux

d'asthme et d’acci-

dents en Euro-

pe et le role

avere de cer-

tains facteurs

environnemen-

taux soulignent

le potentiel de la

prévention. Les politiques publigues
devraient combattre les maladies infan-
tiles évitables en empéchant les exposi-
tions a des agents environnementaux
et en prenant en consideration les
caractéristiques et la sensibilité des
enfants lors de I'élaboration de la légis-
lation sur I'hygiéne du milieu. La sensi-
bilisation du public et sa participation a
I’élaboration des politiques par I'éduca-
tion et I'accés a I'information pertinente
sont des éléments importants pour pro-
curer aux enfants un environnement
sain. Dans ce contexte, les enfants ne
sont pas seulement des consommas-
teurs qui ont des droits, mais aussi des
citoyens qui peuvent jouer un role actif
dans leur propre protection.

Sensihilisation internationale
Plusieurs accords internationaux recon-
naissent les vulnérabilités des enfants
et obligent leurs signataires a protéger
la santé des enfants contre les effets
d'un environnement qui se dégrade.
Cette année, les pays européens vont
combattre plusieurs risques environne-
mentaux pour la santé des enfants
dans le cadre d'une action nationale et
internationale, a I'occasion de la troi-
sieme Conférence ministérielle sur
I'environnement et la santé qui se tien-
dra a Londres en juin 1999. On s’attend
a ce gu'une initiative de collaboration
internationale d'envergure en résulte
sous I'égide de I'OMS et d'autres orga-
nisations internationales.

Maria Jose Carroquino

Bureau régional de 'OMS pour I'Europe
Centre européen de l'environnement et de la
santé

Division de Rome

Via E Crispi 10

I1-00187 Rome

E-mail: mjc@who.it
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Tirons profit de la logique

économique

Le grand public a tendance a penser
que les divers secteurs de |'économie -
I'énergie, les transports, l'agriculture,
par exemple - ont des intéréts qui s'op-
posent a ceux de I'environnement et de
la santé. Ils sont a l'origine de pollution
el mettent souvent en avant des argu-
ments économiques pour s'opposer a
des changements de pratiques qui pour-
raient améliorer 'environnement et la
santé. Ce comportement a amene le
public ainsi que les professionnels de
I'environnement et de la santé a consi-
dérer I'analyse économique sous un
jour negatif. Quant aux arguments €co-
nomiques, ils sent souvent inadequats
et peu convaincants aux yeux de bon
nombre d’économistes.

En fait, I'argumentation économique
doit nécessairement refléter les préfe-
rences de la population et ne pourra
donc a terme que prendre beaucoup
plus largement en compte I'environne-
ment et la santé. Les autorités respon-
sables de ces domaines peuvent faire de
I'analyse €conomique un instrument
puissant au service de leurs politiques.

Le raisonnement économigue
Pourquoi faire appel au raisonnement
economiqgue? Il permet tout d'abord de
mettre en lumiere les avantages liés aux
progrés de I'hygiene de I'environnement,
ainsi que le coat des impacts, ce qui
donne des arguments supplementaires
pour convaincre les pouvoirs publics
d’intégrer les considérations écologiques
et sanitaires dans leurs politiques.

Par ailleurs, les prix courants refletent
rarement le cout véritable que la pro-
duction ou la consommation des biens
et des services représentent pour |'envi-
ronnement et la santé. Les producteurs,
pas plus que les consommateurs, n'ont
donc pas de raisons économiques de
réduire I'impact qu’ils ont sur I'environ-
nement et la santé. [Is ne sont pas non
plus incités a tenir compte de cet
impact dans leurs décisions en matiere
d'investissement ou de styles de vie.

On pourrait remeédier a cette situation
en faisant en sorie que les colts pour
I'environnement et la santeé se répercu-
tent le plus possible sur les prix. Les ins-
truments économiques tels que les taxes
au titre de la protection de I'environne-
ment ou les permis négociables offrent
des solutions prometteuses. Un premier
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pas dans cette voie consiste a supprimer
les subventions soutenant des pratiques
nocives pour l'environnement et la
sante. Dans la plupart des cas, toutefois,
il serait difficile de supprimer immédia-
tement ces subventions génératrices de
distorsions et de faire payer I'intégralite
du colt pour l'environnement et la
santé. Il n’en reste pas moins que le fait
de négocier des plans et des calendriers
pour y parvenir progressivement est un
signal fort pour les acteurs de |'écono-
mie. Cela modifie leurs prévisions quant
aux prix futurs, étant donné qu'ils savent
qu’ils auront a l'avenir a prendre en
charge les couts qu'ils engendreront
pour I'environnement et la sante. lls
seront ainsi amenes a decider de leurs
orientations et stratégies a long terme
dans une optique de plus en plus sou-
cieuse de I'environnement.

Enfin, la mise en place de nouveaux ins-
truments économiques reléve genérale-
ment de la responsabilité du ministére
de I'Economie ou des Finances. Elle sup-
pose egalement des négociations avec
les différents secteurs économiques. Les
autorités responsables de I'environne-
ment et de la santé devront donc s'atta-
cher plus activement a faire progresser
I'intégration de I'hygiéne de I’'environne-
ment dans les politiques sectorielles et
eéconomiques. Le succés dépendra de
leur capacité de discuter et de présenter
des arguments économiques a l'appui
des considérations relatives a la salubrité
de I'environnement.

Une initiative prometteuse

Actuellement, les autorités chargées de
I'environnement et de la santé sont
assez mal équipées pour utiliser les
arguments economiques et les divers
secteurs de I'économie persistent sou-
vent a ignorer les considérations écolo-
giques et sanitaires. A la troisieme

Conférence ministérielle sur I'environ-
nement et la santé, a Londres, les
ministres de la Santé et de I'Environne-
ment de la région europeenne de |'OMS
exprimeront clairement leur intention
de développer leurs capacités d’analyse
économique et de mettre cet outil au
service de 'amélioration de la qualité de
I"'environnement.

Les organisations internationales -
OCDE, CEE/ONU, PNUD, PNUE, Banque
mondiale et OMS - seront par ailleurs
invitees a renforcer leur coopération
dans le domaine de I'économie de I'en-
vironnement et de la santé. Pour pro-
mouvoir des changements de politique
dans l'intérét de I'environnement et de la
santé, I'effort commun devra tendre a:

e faciliter le développement de la capa-
cité des autorités sanitaires et de I'en-
vironnement a manier I'analyse éco-
nomique;

centrer l'attention sur les incidences
d’'ordre sanitaire dans les processus
nationaux ou internationaux concer-
nant les questions d'environnement
et de sante. 1l faudra pour cela que ces
processus fassent appel a des spécia-
listes de la santé et tirent un meilleur
parti des arguments économiques;
échanger des informations des les
premiers stades de |'élaboration de
leurs programmes respectifs mettant
en ceuvre des outils économiques
pour traiter les questions d’environne-
ment et de santé;

coordonner plus étroitement leurs
activités actuelles et futures au service
de I'environnement et de la santé.

Laurent Gilotte et Xavier Bonnefoy
Bureau régional de I'OMS pour I'Europe

8 Scherfigsvej

DK-2100 Copenhagen

E-mail: lgi@who.dk: xbo@who.dk

Web: http://iwww.who.dk/london 99
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Santé. environnement et sécurité

Vers de bonnes pratiques en entreprise

La pollution causée par l'industrie et les
autres secteurs d'activité et ses effets
nocifs pour la santé humaine et I'envi-
ronnement, tant sur les lieux de travail
qu'a l'extérieur, demeurent un grave
sujet de preoccupation dans tous les
pays européens. Les maladies et les
accidents liés au travail et a la pollution
font peser une charge économique et
sociale importante sur l'industrie et
['économie nationale

Avec la multiplication des petites et
moyennes entreprises en Europe, |'éva-
luation et le controle de I'impact des
industries sur l'environnement et la
sante sont devenus difficiles et colteux
pour les pouvoirs publics. C'est pourquoi
il est indispensable que les entreprises
elles-mémes s'impliquent dans la mise
en place de pratiques de gestion de la
salubrité de I'environnement adaptées
et efficaces en vue de protéger la santé
des travailleurs et du public.

Depuis quelque temps, il apparait de
plus en plus clairement que gérer de
maniéere indépendante des élements
comme les techniques de production
propres, la qualité des produits, la pro-
motion de la santé et la protection de
I'environnement est colteux et souvent
improductif pour une entreprise. Au
contraire, en traitant les diverses ques-
tions de santé qui se posent a elle dans
le cadre d’'une gestion intégrée de la
sante, de 'environnement et de la sécu-
rité, I'entreprise evite d'engager diffé-
rentes deéemarches faisant double
emploi, voire contradictoires.

Une combinaison indispensahle
Les bonnes pratiques en matiere de ges-
tion de la santé, de 'environnement et de
la sécurité dans les entreprises résulteront
toujours d'une combinaison judicieuse
entre les apports techniques, le savoir-
faire et les connaissances issus des (rois
disciplines: santé et sécurité au travail,
hygiéne de I'environnement, promaotion
de la santé sur le lieu de travail.

Ainsi que l'a indiqué le Comité mixte
OIT/OMS de la santé au travail lors de sa
1 2° session, en 1995, 'objectif visé dans
ce domaine est aujourd’hui triple: préser-
vation et amélioration de la santé des
travailleurs; transformation des condi-
tions de travail et du travail dans un sens
favorable a la santé et a la sécurité, mise
en place d'une organisation et d'une cul-

ture du travail susceptibles de contribuer
a un bon climat social et d'accroitre la
productivite de I'entreprise. Pour préser-
ver ou augmenter la capacité de travail
des salarieés, il est plus efficace de conju-
guer les mesures de promotion de la
santé et les activités relatives a la santé
au travail que de se limiter a les protéger
contre les risques d’accident du travail et
de maladie professionnelle.

Toutes les entreprises sont susceptibles
de porter atteinte au milieu ambiant et
a la santé publique. C'est pourquoi il
existe toujours un lien étroit entre leurs
pratigues en matiére de sante et de
securité du travail et leur gestion de I'en-
vironnement et de I'hygiéne de I'envi-
ronnement. Une strategie intégree de
préevention devrait étre appliquée aux
processus de production ainsi qu’aux
produits pendant toute leur durée de
VIE.

Une implication nécessaire

Si elle est bien menée, Lintroduction
d'une gestion intégrée dans I'industrie
et les autres entreprises aura des réper-
cussions sanitaires, environnementales,
sociales et économiques benefiques, a
condition que tous les intéresses
(employeurs, salariés, experts, collectivités
locales) y soient activement associés. Il
est de plus indispensable que cette
demarche s'inscrive-dans le cadre d'une
politique de développement et de ges-
tion que I'entreprise s'engage claire-
ment a mettre en ceuvre. La politique
nationale devrait, d'une part, prévoir
des incitations économiques et sociales
pour les entreprises qui mettent en
ceuvre de bonnes pratigues dans ce
domaine et, d'autre part, réduire les
possibilites d’externaliser les couts
résultant de pratiques déficientes.

Projet de document cadre

Conscients des nombreux liens existant
entre 'environnement et la santé ainsi
que du role particulier qui incombe a
'industrie en matiére de protection de
I'environnement et de la santé humaine,
les hauts fonctionnaires présents lors de
la Consultation sur I'élaboration des
Plans d'action nationaux en faveur de
I'environnement et de la santé, tenue a
Dubrovnik du 21 au 25 octobre 1996,
ont recommandé que des lignes direc-
trices Internationales sur les bonnes
pratiques de gestion de la santé, de I'en-
vironnement et de la sécurité dans I'in-

Les pollutions causées par les différents secteurs d'activités et leurs effets
nocifs sur la sante demeurent un grave sujet de préoccupation en Europe

dustrie soient adoptées lors de la troi-
sieme Conférence ministérielle sur I'en-
vironnement et la santé (Londres,
1999),

Un projet de document-cadre intitulé
Vers de bonnes pratiques en matiére de
gestion de la santé, de l'environnement et
de la sécurite dans les entreprises indus-
trielles et autres a ete eélabore par le Gou-
vernement polonais et le Programme
europeen de ['OMS sur I'hygiene du tra-
vail et présenté lors de la Consultation
interdouvernementale  organisée a
Jachranka (Pologne) en septembre 1998,
Les représentants des pays europeens
participant a la consultation ont appuye
sans réserve le concept présenté et en
ont examineé les principes et les compo-
santes essentielles. Une attention toute
particuliere a été portée a la mise en
ceuvre de bonnes pratiques de gestion
dans les petites et moyennes entreprises.
Un investissement dans le domaine de la
sante, de I'environnement et de la secu-
rice dans les PME pourrait contribuer de
maniére importante au développement
durable dans les pays europeens. On
espere que ce document, qui sera pre-
senté par le Gouvernement polonais et
examineé par les ministres européens de
la Santé et de I'Environnement lors de la
Conférence de Londres incitera a envisa-
ger sous un angle nouveau la gestion de
la santé et de I'environnement dans les
entreprises industrielles et les autres
lieux de travail en Europe.

Stanislaw Tarkowski

Professeur

Chef du Département des risques
environnementaux pour la santé
Institut Nofer de médecine du travail
8 Sw. Teresy Str.

PL-90950 Lod?

E-mail: tarko@parta.imp.lodz.pl
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g <Les étres humains sont au
centre des préoccupations relatives au
développement durable. Ils ont droit a
une vie saine et productive en harmonie
avec la nature.”

(premier principe de la Déclaration de Rio sur l'environnement et le développement)

La santé et le développement
sont étroitement liés.

Un développement insuffisant

débouchant sur la pauvreté
tout comme un développement
inadéquat entrainant

une consommation excessive
allant de pair avec I'expansion

de la population mondiale

peuvent se traduire par
' p— 1 graves problemes d’hygiene
de I'environnement tant dans
des pays en développement

que dans les pays développés.

T. Zoccolan/Sipa Image

Les liens qui existent entre la
santé, l'environnement et

l'amélioration de la situation
socio- économique nécessitent

des efforts intersectoriels.

Friess-Irrmann

De tels efforts, qui reposent
sur l'éducation, le logement,
les travaux publics et les
groupes communautaires,
notamment les milieux d'af-
Jfaires, les écoles et universités
el les organisations religieuses,
civigues et culturelles, visent a
permettre a la population des
différentes collectivités d'assurer

un développement durable.

Il importe tout particuliere-
ment de mettre en place des
programmes préventifs plutot

que de se contenter de mesures

correctives et curatives.

Extrait du Chapitre 6 «Protection et promotion de la santé», Action 21
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Droit de 'homme a
uh environnement sain

La Déclaration de Rio sur ['environne-
ment et le développement, adoptée en
juin 1992 par les Chefs d’Etat et de gou-
vernement réunis au Sommet de la
Terre, s'ouvre par un principe premier
affirmant que «les étres humains sont
au centre des préoccupations relatives
au développement durable. Ils ont droit
a une vie saine et productive en har-
monie avec la nature.»

Cette affirmation a I'échelle internatio-
nale universelle d'un droit de I'homme
a un environnement sain fait écho aux
dispositions de méme inspiration éta-
blies dans la plupart des constitutions
nationales concues dans les 30 der-
nieres années. C'est notamment le cas
en Espagne, au Portugal, en Gréce ou
en Pologne. En Hongrie, la constitution
a éé modifiece en 1989 pour lier
expressément la protection de I'envi-
ronnement au droit individuel de cha-
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cun des citoyens a un environnement
sain (article 70/D). De fait, la marque du
droit a un environnement sain vient du
fait qu’il se trouve a la conjonction des
aspirations de la collectivité et des
droits de I'individu

Pas encore d'instrument
conventionnel

Comme le montre la jurisprudence de
la Cour europeenne des Droits de
I'Homme, notamment dans les affaires
Lopez Ostra et Guerra, les recours indi-
viduels peuvent aider a la protection de
I'environnement pour toute une com
munauté, La Convention europeenne
des Droits de I'Homme, cependant,
marquée par I'epoque de sa concep-
tion, ne comporte pas d’énonciation
directe et explicite du droit de I'homme
a un environnement sain. Ce n'est
dong, pour I'instant, que par le biais de
recours portant sur d'autres droits indi-
viduels, comme celui interdisant
traitements inhumains et deégradants
ou celui protégeant la vie privée ou
familiale (cf. par exemple |'affaire
Powell et Rayner ¢/ Royaume-Uni a pro-
pos du bruit jugé excessif aux alentours
de l"aeroport d’Heathrow) que la pro-
tection d’un tel droit peut étre recher-
chée. Ce n'est, en d'autres termes, que
dans les cas ou la violation du droit de
I'environnement coincide vraiment
avec la violation d'un droit individuelle-
ment protégé que de tels recours ont
des chances d'aboutir. Le seul instru-
ment conventionnel de protection des
droits de I'homme qui reconnaisse
explicitement le droit de 'homme a un
environnement sain demeure pour
l'instant la Charte africaine des droits
de I'hnomme. Dans le cadre européen,
on reparle périodiguement de la
conclusion d'un protocole additionnel
ou de tout autre instrument spécifique
consacré a cet objet, ce qui parait en
effet justifie

des

D'une maniere ou d'une autre, il
semble que I'adaptation des textes et
I'evolution des mentalités judiciaires
soient necessaires a la prise en compte
des spécificités d'un tel droit. Ainsi, le
caractere parfois trés progressif ou dif-
féré des dommages ecologiques atten-
tatoires a la santé incite-t-il a I'admis-
sion, encore (rés difficile en I'état du
droit positif, de la notion de «victimes
potentielles», correspondant elle-méme
a celle d'un prejudice eventuel.

Développement de la jurisprudence
Dans I'ordre du droit international géné-
ral, la jurisprudence de la Cour interna-
tionale de justice a encore déemontreé, en
1997, a propos de la dégradation pro-
bable de I'eau potable issue de la nappe
phreatique du Danube, que la mentalité
des juges avance encore beaucoup
moins vite que n‘augmentent les périls
et risques sanitaires lies a la dédrada-
tion de l'environnement. Lexpérience
montre cependant que le deéveloppe-
ment de la jurisprudence internationale
pourrait grandement aider a mieux cer-
ner ce qui reste encore insuffisamment
precis, a savoir, en particulier, le conte-
nu et les titulaires (individuels ou col-
lectifs) du droit d'action en defense du
droit de I'homme a un environnement
sain. Laction des organisations non
gouvernementales pourrait bien, la
montrer decisive dans les
annees a venir.

Eencare, se

A I'échelle du Conseil de I'Europe, les
initiatives des ordanes politiques
comme le dynamisme de la Cour euro-
peenne des Droits de 'Homme pour-
ront largement aider a I'affermisse-
ment d'une conception commune de la
protection de l'environnement et de
celle des droits de 'homme, ici réunies

Pierre-Marie Dupuy

Professeur a I'Université Panthéon-Assas
(Paris 2)

Directeur de I'Institut des Hautes Etudes
Internationales de Paris

182 rue d Aulnay

F-92350 Plessis-Robinson



Jurisprudence de la Convention européenne

des Droits de lHomme

La Convention europeenne des Droits
de 'Homme ne garantit, en tant que
tels, ni le droit a un environnement pre-
loutefois, la

Cour t'umpt'-mmc des Droits de I'Hom-

servé ni celui a la santé

me a, dans le cadre d'une jurispruden-
ce évolutive, développé un droit fonda-

mental a un environnement sain en
s'appuyant sur d’autres droits expresse-
ment énoncés dans la Convention, au
premier chef celui au respect de la vie
familiale, de la vie privée et du domicile
(article 8)

Dans ['affaire Lopez Ostra contre
Espagne (arrét du 9 décembre 1994),
concernant les nuisances provoquées
par une station dépuration proche de
I'habitation de la requérante, la Cour a
ainsi etabli que des atteintes graves a
I'environnement peuvent affecter le
bien-étre d'une personne et la priver de
la jouissance de son domicile de maniere
a nuire a sa vie privee et familiale. Ce
principe trouve application a plus forte
raison en cas de nuisances pouvant

affecter la sante d

S personnes expo-
sées et entraine, a la charge des pou-
voirs publics. 'obligation positive de
garantir le respect effectif des droits
prévus par l'article 8 précité en prenant

les mesures qui s'imposent vis-a-vis des
pollueurs.

Dans son arrét du 19 février 1998 dans
I'affaire Guerra et autres contre ltalie, la
Cour en a deéduit également I'obliga-
tion, pour les autorités, de communi-

quer intéressees, en

I'occurrence celles habitant a proximité

aux personnes

d'une usine dangereuse, les informa-
tions dont elles disposent concernant
les risques que l'activité en

entraine pour les populations des envi-

cause
rons
Par ailleurs, il n'est pas exclu que la

Cour conclue un jour a la violation du
ranti par l'article 2)

droit a la vie
dans des situations extremes ou des
nuisances risqueraient de porter sérieu-
sement atteinte a l'integrite physique
des personnes exposees, voire de pro-

voquer des déces.

Antonio Bultrini
Réferendaire pres la Cour
Greffe de la Cour européenne

des Droits de 'Homme

onseil de l'Europe
antonio.bultrini@court | .coe.int
Web: hitp://www.coe.int/hudot
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Organisations intergouvernementales

Des partenariats existent

Le Sommet de la Terre (Rio de Janeiro
1992) a préconisé une nouvelle
approche de l'aménagement local,
national et international dans la pers-
pective du développement durable. En
adoptant les principes de la Declaration
de Rio et d'Action 21, les dirigeants mon-
diaux ont reconnu la place centrale de
I'étre humain et la nécessité d investir
dans la santé et l'environnement pour
permettre un développement durable,

De fait, si I'on considére que la santé n'est
pas uniquement l'absence de maladie,
mais aussi I'objectif central. du développe-
ment durable, la protection de I'environ-
nement et la protection de la santé vont
nécessairement de pair Le développe-
ment durable ne devient réalité que si le
développement économigque ne compro-
met ni 'objectif d'intégrité ecologique ni
la protection de la santé humaine. Bien
que les politiciens et les responsables
nationaux de 'aménagement considerent
depuis longtemps I'amélioration de la
santé et de l'environnement comme un
impératif social, le cotit économique de la
protection et de la promotion de la santé
et de I'environnement etait pergu comme
supérieur aux avantages que l'on en reti-
rait en matiere de santé et d’environne-
ment, ce qui freinait souvent I'application
de mesures énergigues.

Enjeux et actions

Toutefois, depuis le Sommet de Rio, le
souci de la santé et de la qualité de I'en-
vironnement s’est généralise, comme
en temoigne le processus qui déebouche
sur la Conférence de Londres. De plus,
I'élaboration de Plans d'action natio-
naux en faveur de I'environnement et de
la santé est une preuve manifeste de la
volonté politique de donner plus de
poids aux préoccupations relatives a la
sante et a I'environnement dans la pers-
pective d'un developpement durable
(voir article page 24).

Les organisations intergouvernemen-
tales participent de plus en plus a la
coopération internationale pour un envi-
ronnement sain. Ces dernieres annees,
le siege de 'OMS et ses bureaux régio-
naux ont consenti un effort d’envergure
pour aider les pays a élaborer des pro-
grammes d’action nationaux en matiere
de santé et d’environnement et a inté-
grer les préoccupations sanitaires et

environnementales dans ces pro-
grammes nationaux.
n°*90 / 1999

On assiste en outre a des évolutions
importantes dans les programmes
locaux de développement durable ou la
santé occupe une place croissante.
Depuis le Sommet de Rio, par exemple,
les progrés accomplis dans le sens du
développement durable apparaissent
nettement a travers le lancement de
nombreuses initiatives locales dans le
cadre d’Action 21, non seulement dans
les grandes villes mais aussi dans des vil-
lages et méme des iles, qui ont élaboré
et mis en ceuvre leurs propres plans
d’action, dont bon nombre comportent
des objectifs et des activités directement
ou indirectement liés a la santé.

De nombreuses organisations intergou-
vernementales jouent un role actif dans
le domaine de la santé et de I'environ-
nement en aidant les pays a planifier un
développement durable et a mettre en
ceuvre Action 21.

Exemples de coopération

Plusieurs accords institutionnels et initia-
tives inter-organisations facilitent I'ap-
proche intersectorielle des questions de
sante, d'environnement et de dévelop-
pement. En voici quelgues exemples:

Eau

Le Partenariat mondial pour I'eau - qui
s'occupe de la gestion intégrée des res-
sources en eau - et le Conseil de concerta-
tion pour I'approvisionnement en eau et
I'assainissement - qui a pour mission d’ac-
célérer la mise en place de services assu-
rant de maniére durable I'approvisionne-
ment en eau, I'assainissement et la gestion
des deéchets - réunissent tous les acteurs

principaux dans le domaine de 'eau, pour
former une alliance de spécialistes traitant
les grandes questions concernant I'eau,
d'une importance cruciale pour la survie
de 'humanité.

Dans le cadre de ces actions mondiales
pour I'eau, 'OMS et le PNUE unissent
leurs efforts depuis de nombreuses
anneées pour surveiller et évaluer, par
exemple, la qualité de I'eau des lacs et
des rivieres, au sein du Systéme mondial
de surveillance continue de I'environne-
ment du PNUE,

LOMS, la FAO et le PNUE, rejoints par la
suite par le CNUEH", s'attachent
ensemble a combattre les maladies a
transmission vectorielle pouvant résulter
des projets de développement des res-
sources hydriques. Ladaptation des poli-
tiques de développement, |'évaluation
de l'incidence sur la sante, la recherche
sur le terrain pour classer les facteurs de
risques specifiques liés au développe-
ment des ressources en eau et pour tes-
ter I'efficacité des interventions de ges-
tion de l'environnement, sont autant
d’aspects importants de cette action
inter-organisations soutenue par les
experts du Groupe mixte sur I'aménage-
ment de 'environnement pour la lutte
antivectorielle.

Substances chimiques

Le Programme international sur la sécu-
riteé des substances chimiques, initiative
conjointe de 'OMS, du BIT* et du PNUE,
procede, entre autres, a I'évaluation des
risques d'une gamme étendue de pro-
duits chimiques toxiques, parmi lesquels
les polluants organiques persistants
(POP) et les substances provoquant une
perturbation des fonctions endocri-
niennes.

Les activités du Programme inter-
organisations sur la gestion écologique-
ment rationnelle des produits chimiques
(OICM) contribuent egalement a améliorer
la sécurité chimique. Il s’agit d'un accord
de coopération conclu en 1995 entre le
PNUE, le BIT, la FAO, I'OMS, I'ONUDI?,
'UNITAR™ et I'OCDE en vue de favori-
ser la coordination des politiques et
des activités menees, conjointement ou
separément, par les organisations parti-
cipantes. Le travail scientifique et tech-
nique de I'OICM est effectué dans le
cadre des structures existantes des orga-
nisations concernées. Les actions



menees dans le cadre de cet accord com-
prennent des programmes de reduction
des risques, I’harmonisation de la classi-
fication et de I'étiquetage des substances
chimiques et I'échange d'informations
sur les produits chimigues toxiques et les
risques qu'ils présentent. Des accords
juridiquement contraignants sont en
outre en cours d'élaboration par la voie
intergouvernementale et avec I'appui des
organismes de I'OICM, notamment le
PNUE, la FAO et I'OMS, sur le consente-
ment informé preéalable (PIC) et les POP.

Alimentation

La Commission du Codex Alimentarius
(créée par la FAO et 'OMS) a elaboré un
ensemble impressionnant de normes
alimentaires, de directives et autres
recommandations en la matiére qui
fixent entre autres les limites maximales
de résidus pour les pesticides, les conta-
minants et autres risques pour la sante.
Bien gu'il ne soit pas contraignant, le tra-
vail du Codex est largement accepté car
il repose sur une évaluation serieuse et
scientifique des risques. Le Codex est
devenu la base de I’harmonisation inter-
nationale qui permettra de renforcer la
protection des consommateurs contre
les risques environnementaux, tout en
facilitant le commerce international des
produits alimentaires.

Changement climatique

Etant donné le caractére fortement
interdisciplinaire de I'étude du rapport
entre changements climatiques, envi-
ronnement el santé humaine, les tra-
vaux du Programme d’action pour le cli-
mat sont coordonnés par un comite
inter-organisations dans lequel sont
représentés plus de six organismes et
programmes différents, dont 'OMM, le
PNUE, 'UNESCO, I'OMS et le Programme
climatologique mondial. Dans le cadre
du Programme d’action pour le climat,
I'OMS concentre ses efforts sur I'évalua-
tion de I'impact des changements clima-
tiques et les stratégies pour ['action, et
notamment les services de lutte contre
les maladies en vue de réduire la vulne-
rabilité.

Faisant suite a la Conférence Habitat II,
tenue a Istanbul en 1996, les efforts du
CNUEH ont abouti a la création d'un
Forum urbain destiné a stimuler un dia-
logue largement ouvert et a faciliter la
coordination des questions hautement
intersectorielles liées a la santé et a I'en-
vironnement dans les établissements
humains. La collaboration entre le PNUE
et le CNUEH, qui élaborent ensemble
des stratégies urbaines viables du point
de vue économique et environnemental,

est entrée dans une nouvelle phase en
janvier 1996: ces deux organismes se
sont en effet engagés dans un veritable
partenariat dans le cadre de la
Campagne des villes européennes
durables. Cette Campagne, qui vise un
ameénagement soucieux de la qualité de
I'environnement, est rattachée, chaque
fois que possible, au Programme mon-
dial de 'OMS «Villes-santé» et au Pro-
gramme de Communautés modeles du
Conseil international pour les initiatives
écologiques locales. Tous ces pro-
grammes reconnaissent l'importance
fondamentale et le role central que doi-
vent jouer les collectivités dans ['amélio-
ration de l'environnement urbain en
favorisant une meilleure intégration, au
niveau local, des aspects environnemen-
taux, sociaux, economiques, sanitaires
et d'ameénagement du territoire.

Santé publique

Le Conseil de I'Europe, la Commission
europeéenne et 'OMS, en adhérant au pro-
gramme «Lécole pour la promotion de la
santes, reconnaissent l'importance d'inves-
tir dans la santé des jeunes genérations.

La Commission européenne, par l'inter-
médiaire de ses diverses Directions géné-
rales, notamment la DG V/F et la DG XXIV,
et le Parlement européen, par I'interme-
diaire de sa Commission sur |'environne-
ment, la santé publique et la protection
des consommateurs, se sont penches sur
un large éventail de questions relatives a
la santé et a 'environnement. Des direc-
tives et des deécisions ont été adoptées
pour la protection de la santé et de I'en-
vironnement des citoyens européens.
Ces textes traitent de la qualité des eaux
destinées a la consommation humaine
(Directive 98/83/CE du Conseil), de I'éva-
luation et de la gestion de la qualité de
I'air ambiant (Directive 96/62/CE du
Conseil) et de I'interdiction de la publicité
et du parrainage en faveur des produits
du tabac (Directive 98/43/CE du Conseil).
Lelaboration d'une nouvelle politigue de
santé publique et des programmes cor-
respondants de ['Union européenne,
consequence de I'extension de son man-
dat a la santé, offre de grandes possibili-
tés de souligner son attachement a la
protection et a la promotion de la santé
et de I'environnement humain.

Alors que plusieurs autres organismes,
dont le PNUD, I"'UNICEF, 'UNESCO, le
BIT, I'IAEA, 'ONUDI et la Banque mon-
diale, ceuvrent, individuellement ou
dans le cadre d’initiatives inter-organi-
sations en faveur de la santé et de |'en-
vironnement, 'OMS est la seule organi-
sation ayant pour mission specifique la

protection et la promotion de la santé.
Son travail scientifique, technique et
normatif, notamment ['élaboration
d’'une large gamme de directives et de
critéres concernant les milieux et les
agents de l'environnement. ainsi que
sa collaboration technique avec les dif-
férents pays et avec de nombreuses
organisations, permettent la mise en
place progressive des conditions d'un
environnement sain.

Wilfried Kreisel

Organisation mondiale de la santé

Bureau aupres de ['Union européenne
Directeur Exécutif

Quartier Esplanade. Batiment G, Bureau 714
Cité administrative de I'Etat

Boulevard Pachéco 19, Boite 5

B-1010 Bruxelles

E-mail: kreiselw@who.ch

Centre des Nations Unies pour les établisse-
ments humains

(2) Bureau international du travail

(3) Organisation des Nations Unies pour le dévelop-
pement industriel

Institut des Nations Unies pour la formation et la
recherche

(4

A savoir

Sur le plan mondial, la Commission du déve-
loppement durable a mis en évidence plu-
sieurs domaines d'action sur lesquels
concentrer les efforts en matiére de santé et
d’environnement, dont:

e I'intégration d'un volet «santés dans les
plans de développement durable;

= la mise en place de structures adéquates
permettant d’assurer au niveau local des
services d'hygiéne de I'environnement;

* la protection des ressources en eau douce;

e I'intégration de la santé dans les études
d'impact;

* 'étude des effets des changements clima-
tiques et de la diminution de la couche
d'ozone sur la santé;

* la protection des approvisionnements ali-
mentaires contre les risques environne-
mentaux;

* I'étude plus poussée des effets cumulatifs
des substances chimiques;

* la détermination des facteurs environne-
mentaux dans I'apparition ou la réappari-
tion de certaines maladies; et

* I'élaboration d'un systéme d'information
efficace sur I'hygiene de I'environnement.
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Dans toute I'Europe, les ONG et les
représentants d'autres groupes de la
société civile insistent de plus en plus
pour participer aux travaux concernant
I'environnement et la santé. Pour la
Conférence de Londres en juin 1999,
I'OMS a fait ceuvre de pionnier en
recherchant une participation active de
ces groupes des le lancement du projet.

Forum planete santé

LLOMS a invite le comité britannique du
CNUED a servir de coordonnateur prin-
cipal de la participation des ONG. Le
comité britannique du CNUED ras-
semble au Royaume-Uni des représen-
tants de tous les secteurs de la société
civile - entreprises et syndicats, pou-
voirs locaux, établissements universi-
taires, ONG d'environnement et de
développement, groupes féminins et
autres associations. C'était donc |'orga-
nisme approprié pour servir de parte-
naire a I'OMS au Royaume-Uni, en col-
laboration étroite avec le Chartered
Institute for Environnemental Health
(Institut de salubrité de I'environne-
ment). L’association a pris la direction
des préparatifs du Forum planéte-
santé, réunion paralléle a la Conférence
organisée pour les ONG de toute I'Eu-
rope'”’,

Il est apparu clairement qu'il faudrait
également un vaste réseau, a I'échelle
de I'Eurcpe, rassemblant des groupes
et des organisations similaires de tout
le continent pour assurer une pleine
participation de la société civile a
I'échelon paneuropéen. Apres de
vastes consultations, un groupe consul-
tatif européen a été mis sur pied pour
soutenir la démarche «environnement
et sante» avec des représentants d’'ONG
de protection de I'environnement et de
la santé, des syndicats, des profession-
nels de I'environnement et de la sante,
des groupes féministes, des parlemen-
taires, des pouvoirs locaux et d'autres
groupes concernés d'Europe occidentale,
centrale et orientale. 'Ecoforum qui
avait joué un role analogue pour la
Conférence d'Aarhus a été particuliére-
ment utile et actif en mobilisant son
réseau d’ONG de défense de I'environ-
nement. Il convient aussi de citer I'aide
de I'association AMPED.

Les membres du Groupe consultatif et
d’autres ONG d'Europe ont participé a

I'ensemble des travaux, en présentant
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des propositions d'action et d'applica-
tion concernant tous les sujets discutes,
en commentant les documents officiels
publiés et en établissant des réseaux
avec un nombre beaucoup plus impor-
tant d’organes et de groupes intéresses
dans toute |'Europe.

Une urgence: agir!

Nous nous félicitons de la maniére dont
la Conférence ministérielle et les
reunions preparatoires ont accueilli la
participation et I'engagement des ONG
et des autres groupes. Nous sommes
heureux d'avoir pu apporter nos idées
et nos recommandations. Nous
croyons cependant que dans plusieurs
domaines, les travaux officiels et la
déclaration ministérielle ne vont pas
assez loin. Certaines conclusions ne
sont pas adaptées a |'échelle des pro-
blémes révélés par les analyses de
I'OMS et de |'Agence européenne pour
I'environnement. Dans de nombreux
secteurs, les mécanismes et les res-
sources de mise en ceuvre ne sont pas
suffisamment définis. Certains sujets
importants ne sont pas du tout traites.

Nous soulignons notamment les pro-
blémes graves suivants définis dans le
rapport général de I'OMS:

¢ la prévalence croissante de I'asthme,

des allergies et des problemes respi-

ratoires ayant un lien potentiel avec

I'environnement;

la réapparition d'un certain nombre

de maladies contagieuses y compris

la tuberculose, notamment dans les

Nouveaux Etats indépendants;

I'augmentation des maladies d'origine

alimentaire, notamment salmonello-

se et campylobactériose dans de
nombreuses régions d’Europe;

les pénuries regulieres d'eau douce

dans certaines parties de I'Europe et

la reapparition de risques microbiolo-
diques;

e les problemes de qualité de I'air dans
les batiments de toute I'Europe et les
problemes permanents de pollution
atmosphérique par l'azote et les par-
ticules fines;

e le niveau inacceptable des accidents
de la route dans toute I'Europe.

Nous pensons que ces problemes d’'en-
vironnement et de santé, parmi
d'autres, exigent une attention beau-
coup plus urgente que celle qui leur a

été accordée jusqu’a preésent, avec un

engagement clair concernant des
objectifs et des calendriers spécifiques
pour améliorer la situation et la deci-
sion de mobiliser les ressources néces-
saires aux niveaux local, national,
régional et mondial.

Nous espérons attirer I'attention sur ces
points lors du Forum planéte-santé.
Nous inviterons instamment I"OMS et
tous les Etats membres européens par-
ticipant a la Conférence a étudier ces
questions de maniére approfondie lors
du suivi et de la mise en ceuvre des
conclusions de la Conférence. Il faut un
engagement politique beaucoup plus
fort que celui que nous avons connu jus-
gu'a preésent pour réaliser des progres
veritables dans ces domaines cruciaux.

Programmes nationaux et locaux
Nous estimons que les programmes
nationaux et locaux pour l'environne-
ment et la santé doivent jouer un role
essentiel pour intégrer les stratégies envi-
ronnementales et sanitaires a I'échelon
national. Cependant, selon notre expe-
rience, ces programmes nationaux et
locaux n'ont pas €té jusqu’a présent
aussi efficaces qu'ils auraient da. Ils
n'ont pas analysé de maniére suffisam-
ment approfondie le lien entre I'environ-
nement et la santé. lls n'ont pas assez
fait participer le public et des groupes
speécifigues a leur préparation. lls n'ont
pas accordé la priorité politique et les
ressources necessaires pour Lraiter cor-
rectement les problemes.



.

SOCiété ¢

Eau et santé

Nous accueillons favorablement le Pro-
tocole Eau et Santé que les ministres
devraient adopter a Londres comme
une étape importante vers I'ameéliora-
tion de I'environnement et de la santé.

Nous invitons instamment tous les
Etats européens a signer le Protocole a
Londres, a le ratifier dans les 12 mois et
a lancer des programmes d'application
le plus rapidement possible, avec des
objectifs précis d'améliorations a
apporter dans des délais fixés au cours
de la premiére décennie du XXI° siécle.
Nous invitons instamment les pays a
definir clairement les besoins de ces
stratégies en matiere de ressources.
Nous invitons instamment les institu-
tions financiéres internationales et
autres sources de financement exté-
rieur a revoir les besoins d'investisse-
ment des pays d'Europe centrale et
orientale pour la mise en ceuvre de ces
stratégies et a établir des programmes
d’aide en élaborant avant la fin 2000
des projets visant a mobiliser les res-
sources appropriées,

Transports, environnement ef santé
Nous pensons que les transports ont un
impact plus important sur I'environne-
ment, la santé et la sécurité que tout
autre secteur économique. Nous soute-
nons donc les objectifs de la Charte que
les ministres devraient adopter a
Londres comme une premiére etape.
Nous estimons que la Charte en elle-
méme n'est rien de plus qu'une décla-
ration d’objectifs et qu'elle ne sulfira
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pas a modifier les forces puissantes qui
entrainent I'évolution des transports
dans des directions qui ne sont pas
économiquement durables. Nous
croyons donc qu’il faudra abandonner
la Charte et passer dans les plus brefs
délais a la négociation d'une conven-
tion obligatoire pour promouvoir des
solutions de (ransport durable. Nous
invitons instamment I'OMS et la
Commission économique pour |'Euro-
pe des Nations Unies a étudier le plus
rapidement possible les éléments qui
pourraient figurer dans cette conven-
tion.

Santé des enfants et environnement
Nous sommes extrémement préoccu-
pés par la progression inquiétante des
maladies respiratoires des enfants dans
toute I'Europe et d'autres tendances
inquiétantes de la santé des enfants et
de la santé génesique dans plusieurs
régions, liees parfois a de mauvaises
conditions de l'environnement. Dans
de nombreuses régions d'économie en
transition, les enfants sont gravement
contaminés par de trés nombreux
agents potentiellement dangereux pre-
sents dans 'air, I'eau, les aliments et le
sol ainsi que dans I'environnement
bati. Les radiations et les produits chi-
miques toxiques pour les enfants a
naitre ont notamment gravement affecté
des enfants et menacent la santé des
geénerations a venir.

Nous jugeons intolérable que la santé
d'une nouvelle génération d'enfants
soit mise en danger dés la naissance
par I'environnement malsain créé par
leurs parents. Nous insistons pour que
I'on accorde la plus grande priorité a la
correction des facteurs nuisibles pour
'environnement qui ont des effets trés
graves sur la santé des enfants. Nous

réclamons un programme d'action trés
ferme dans ce domaine avec des objec-
tifs précis d’ameélioration et un controle
régulier de la mise en ceuvre.

Autres themes

Nous avons defini un certain nombre
d'autres thémes qui ne seront pas trai-
tés par les ministres a Londres cette
annee - mais qui sont importants - et
concernent notamment l'impact des
produits chimiques et des radiations et
toutes les questions liées a la sécurite
alimentaire. Nous organiserons des dis-
cussions paralleles sur certains de ces
théemes lors du Forum planéte-santé
et nous inviterons instamment les
ministres a prendre des mesures sur
ces questions soit a la Conférence de
Londres soit lors des suites qui y seront
données.

Enfin se pose la question des res-
sources nécessaires pour la mise en
ceuvre des programmes pour I'environ-
nement et la santé dans les Etats
membres, notamment dans certains
pays d'Europe orientale ou les pro-
bléemes sont trés sérieux et les besoins
d’investissements correspondants trés
importants.

Les problemes de sante liés a I'environ-
nement se posent de maniére grave
dans toute I'Europe. Il faut, pour les
traiter, un engagement politique
majeur et un important déploiement de
ressources. Nous faisons tout notre pos-
sible pour mettre en évidence |'échelle
et l'urgence de ces problémes. Il est
maintenant temps d’agir.

Derek Osborn

Président du Comité CNUED/RU
el du Groupe consultatif européen
48 Talbot Road

GB-Londres N6 40P

E-mail: derek_osborn@csi.com

(1) Le Forum aura lieu dans le hall central de
Westminster a coté de la Conférence officielle
qui - elle - se tiendra juste a cote, au Centre de
conférences Reine Elisabeth 11.
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Plan d'action national

Lors de la deuxieme Confeé-

rence ministérielle sur

I'environnement et la

santé, en 1994, les

ministres ont approuve

un plan d’action en

faveur de I'environne-

ment et de la santé

en Europe visant a

améliorer I'hygiéne de

I'environnement dans toute I'Europe.

Chaque pays devait élaborer sur cette

base un Plan d'action national en faveur

de l'environnement et de la santé, en

principe pour 1997 au plus tard. Fin 1998,

41 pays avaient publié leur Plan national;

les autres Plans seront préts, pour la plu-
part, d'ici a la Conférence de Londres.

LLOMS donne une deéfinition trés large
de «’environnement et la santé», ou
«hygiene de |'environnement». C'est
pourquoi les Plans d’action nationaux
traitent d’un large éventail de questions:
qualité de 'eau et de I'air, substances
chimiques et déchets, logement, ali-
mentation, radioactivite, santé et sécu-
rité au travail, catastrophes et accidents.

Une action aussi diversifiee ne peut
élre menee gu'en partenariat, non seu-
lement entre les ministéres de I'Envi-
ronnement et de la Santé, mais aussi
avec les autres ministeres et orga-
nismes publics, les collectivités locales,
les entreprises, les ONG et le public.
Ces partenariats, déja importants lors
de I'élaboration du Plan, deviennent
indispensables lors de sa réalisation.

Intérét des Plans d'action nationaux
En élaborant et en mettant en ceuvre
des Plans d'action nationaux, les gou-
vernements reconnaissent que les fac-
teurs environnementaux sont impor-
tants pour la santé et le bien-étre. Ces
Plans, qui définissent les mesures
jugées prioritaires au niveau national
pour améliorer I'environnement, la qua-
lité de vie et la santé de la population et
précisent a qui incombe la responsabilite
de chacune d’elles, offrent un cadre
cohérent pour l'affectation des res-
sources et la réalisation des objectifs.

Le Plan encourage la prise en compte des
préoccupations relatives a I'hygiéne de
I'environnement dans d'autres pro-
grammes et engagements. Ainsi, confor-
mement au premier principe de la Décla-
ration de Rio, tous les pays font le lien
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Un outil, des solutions

entre le Plan d'action national et la notion
de développement durable; certains
veillent a sa coordination avec le Plan
d’action national relatif a I'environne-
ment; d’autres enfin mettent I'accent sur
les mesures découlant de leurs engage-
ments en tant que membres ou membres
potentiels de I'Union européenne.

Les probléemes et les priorités varient
d’un pays a l'autre, mais les Plans d’ac-
tion nationaux, par leur structure et
leurs objectifs communs, sont un fac-
teur de solidarité internationale. Méme
si les pays sont partis de points diffe-
rents et avancent chacun a leur rythme,
tous ont emprunté la meme route dans
la méme direction.

Quel avenir?

La publication d'un Plan d'action natio-
nal n'est qu'une premiére étape: les
ameéliorations escomptées ne viendront
que s'il est mis en ceuvre. Le document
de la Conféerence de Londres intitulé
Mise en ceuvre des Plans d'action natio-
naux dans le cadre de partenariats sou-
ligne que la réalisation des plans releve
uniquement des pays et requiert l'inter-
vention de multiples partenaires. A
Londres, les ministres seront invités a
orienter I'action de leur gouvernement
dans cette direction. Cependant, tous
les pays rencontreront des difficultés et
auront besoin de l'aide des organisa-
tions internationales. C'est pourquoi

Qu’est-ce qu’un Plan
d’action national?

Le Plan d'action national définit les mesures
que compte prendre le gouvernement pour
améliorer la salubrité de I'environnement.
Ce document:

e présente une évaluation dament fondée
des questions relatives a I'environnement
et a la santé et indique dans quels
domaines des ameéliorations doivent étre
apportées;

* recense les obstacles a ces améliorations
ainsi que les mesures a prendre pour les
surmonter et fixe des objectifs et des calen-
driers;

» détermine quel est le niveau le plus appro-
prié pour la mise en ceuvre de chaque mesu-
re (international, national, régional, local) et
identifie les acteurs et les intéressés;

e inventorie les ressources nécessaires et
précise comment elles seront mobilisées;

 définit une stratégie de mise en ceuvre;

 définit une stratégie d'information et de
participation du public et des autres parties
intéressees;

* prévoit des procédures de controle, d'éva-
luation et de suivi de I'avancement de la
mise en ceuvre,

celles-ci doivent-elles aussi faire partie
du réseau de partenaires.

Norman |. King

«The Gyles»

Bledlow Road

Saunderton

GB-Princes Risborough HP27 9NG
E-mail: norman@thegyles.demon.co.uk

Le Plan d’action bulgare

Le Plan d’action bulgare en faveur
de I’environnement et de la santé a
été approuvé par le Conseil des
ministres, le 29 juin 1998. Le docu-
ment comporte deux volets: le pre-
mier analyse I'état de santé de I'en-
vironnement au niveau national, le
deuxiéme énonce les objectifs du
Plan d’action pour I’environne-
ment et la santé en Europe et pré-
cise quels sont les priorités, les ini-
tiatives et les temps forts de ce Plan
en Bulgarie ainsi que les autorités
chargées de sa mise en ceuvre.

Une commission interministérielle,
composée de 12 ministres, est
chargée de superviser la mise en
ceuvre du Plan bulgare. Le ministre
de la Santé et le ministre de I'Envi-
ronnement et des Eaux en sont les
coprésidents.

La prochaine étape est la mise en
place de Plans d’action locaux. Léta-

blissement de ces Plans est en cours
et s’accompagne de nombreuses
consultations avec les municipali-
tés et les ONG. Des directives suc-
cinctes ont €té élaborées; I'expé-
rience acquise lors de I'élaboration
du Plan d’action national, ainsi que
les conseils de I'OMS, ont été pris
en compte.

Lun des objectifs politiques majeurs
du Gouvernement bulgare est de
parvenir a satisfaire aux normes et
aux conditions requises pour adhé-
rer a I'Union européenne. Le Plan
d’action national est considéré
comme un instrument permettant
d’atteindre cet objectif important.

Ivan Zlatarov

Vice-ministre et Inspecteur principal de la Santé
Ministere de la Santé

5 Sveta Nedelja Square

BG-1000 Sofia

E-mail: kv_ehso@omega.bg
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En Europe, le domaine de I'environne-
ment et de la sante se caractérise par des
activités et des projets menés au niveau
local. qui font appel a la participation
publique pour la gestion des risques dans
ce domaine et & la responsabilité indivi-
duelle en matiére de protection de I'en-
vironnement en vue de contribuer a la
promotion d'un environnement sain.
Cependant, la pollution mondiale de
I'environnement, la pauvrete, I'exclusion
sociale, la criminalité mondiale et I'éco-
nomie qu'elle génére, rendent parfois
difficile la participation a des initiatives
locales ou la mise en ceuvre de celles-ci.
Il est nécessaire de constituer des
réseaux européens de collecrivités
locales afin de faciliter la promotion de
I'environnement et de la santé.

Les Plans d’action locaux

La qualité de 'environnement, comime
celle de I'eau potable, des aliments et de
I'air, celle de l'environnement acous-
tique et la sécurité de I'environnement
peuvent étre ameliorées, surtout au
niveau des collectivités locales et du
public. Les phénoménes mondiaux,
comme le réchauffement de la planéte,
et leurs effets sur la santé doivent étre
traités non seulement au niveau inter-
national mais aussi au niveau individuel
et local. Comme la prise en charge euro-
péenne des guestions d'environnement
et de santé est passée du stade de I'éla-
boration et de la programmation de
stratégies au stade de la mise en ceuvre,
c'est au niveau local que revient la mise
en ceuvre. En conséquence, les Plans
daction locaux en faveur de 'environ-
nement et de la santé sont necessaires
pour inventorier les problemes locaux
et fixer les priorités.

En Europe, les services locaux d'environ-
nement et de santé sont organisés parfois
par I'Etat et parfois par les collectivités
locales; cependant la tendance est a plus
d'autorité a 'échelon local. Les Plans d'ac-
tion locaux peuvent fournir les moyens
d'autonomie locale dans ce domaine.

Contribution a Action locale 21

En Finlande, un Plan d’action local est
un moyen de fixer les priorités locales,
de promouvoir I'hygiene de I'environ-
nement et de stimuler la participation
publique aux questions de .santé et
d’environnement. Il s’agit d'une contri-
bution importante du secteur de la
santé au plan local de développement

durable, I'Action locale 21 (AL21). Ce
programme fait appel a tous les acteurs
concernes par les questions de santé et
d’environnement. C'est en général le
secteur de T'hygiéne de l'environne-
ment qui prend I'initiative de préparer
un Plan d'action local et qui prend sou-
vent la téte des opérations.

Ce Plan se compose de deux volets:
I'analyse de la situation locale dans le
domaine et le Plan d’action. Ce sont
genéralement les professionnels de I'hy-
giéne de I'environnement qui se chargent
de I'analyse de la situation. Les question-
naires se sont averés trés utiles pour
connaitre I'opinion publique sur I'état de
I'environnement et sur les domaines
prioritaires nécessitant son amelioration.
Le Plan d’action est un document plus
politique, généralement adopté par les
pouvoirs publics locaux et mis en ceuvre
dans le cadre de programmes et de bud-
gets des collectivités locales.

Dans I'AL21, la santé et |'environne-
ment occupaient jusqu’'a présent une
place relativement peu importante. Un
Plan d’action local réunit les avis des
professionnels et du public en matiere
de risques prioritaires pour la santé et
I'environnement et propose des possi-
bilités de gestion pour les projets de
développement locaux, tels gue les ini-
tiatives AL21 et Villes Santé. Les risques
pour la santé et I'environnement com-
prennent la dimension économique et
sociale, c'est-a-dire le chomage, la pau-
vreté et l'exclusion sociale, qui sont
indissociables de la qualité de I'environ-
nement des personnes et des familles.

Participation du public

La participation publique est un élé-
ment important des Plans. Les citoyens
veulent exercer une influence sur I'évo-
lution de leur cadre de vie, de leur envi-
ronnement professionnel, scolaire et
de loisirs. Ils considérent également
comme trés importantes la qualité de
I’eau potable, la sécurité des aliments,
ainsi que la prévention des accidents.
Les secteurs a améliorer sont la qualité
de l'air (intérieur et extérieur), la sécu-
rite de la circulation, des ecoles et des
jardins d’enfants.

Mikko Holopainen

Institut national de la santé publique
BP 95

FIN-7070!1 Kuopio

E-mail: mikko holopainen@stm.vn.fi

Lexemple de Pieksamaki
en Finlande

Les municipalités finlandaises préparent des
Plans d'action locaux dans le cadre d'initia-
tives AL21, assistées dans cette tache par les
gouvernements provinciaux. La région de
Pieksamaki, citée a titre d'exemple, a com-
mencé a préparer un Plan d’action local
en 1997. Cette région comprend cing com-
munes de 25 000 habitants, pour la plupart en
zone rurale. Les autorités de I'hygiene de I'en-
vironnement de cette région ont procédé a
une analyse de la situation avec les autres sec-
teurs concernés et ont eu recours a des ques-
tionnaires pour connaitre I'opinion du public.
Le descriptif du projet présente les domaines
prioritaires d'environnement et de santé et
notamment les moyens de maintenir une qua-
lité élevée a I’eau potable. Ce document pré-
sente aussi les moyens d'améliorer la qualité
de certaines activités moins développées,
comme les systemes d'information et de com-
munication dans le domaine de la santé et de
I'environnement. Le Plan d'action sera mis en
ceuvre dans le cadre de la stratégie municipale
globale.
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Lors de la deuxieme Conférence ministe-
rielle sur 'environnement et la santé - a
Helsinki en 1994 - les ministres euro-
péens de la Santé et de I'Environnement
ont identifieé les prioriteés pour la
recherche et recommandé que la Fonda-
tion européenne de la science (FES), en
coopération avec le Bureau régional pour
I'Europe de I'OMS (OMS-EURO) et la
Commission européenne, définisse les
besoins futurs en matiére de recherche
sur I'environnement et la santé.

Consultation scientifique

Un programme de consultation scienti-
fique a donc été lance et une demarche
systematique a permis de circonscrire
les travaux de recherche indispen-
sables a la réalisation des objectifs de la
Déclaration d'Helsinki. Plus de 150 scien-
tifigues d'une vingtaine d'Etats euro-
peens, representant une large gamme
de disciplines, de la neurobiologie aux
sciences sociales en passant par la toxi-
cologie et I'epidemiologie, ont travaille
ensemble dans le cadre d'une serie
d’ateliers et d’études sur le terrain pour
delimiter les secteurs dans lesquels la
realisation des objectifs de la Declara-
tion demande des recherches plus
poussées. Les résultats de ces ateliers et
de ces études ont éte rassemblés dans
un document de synthese intitulé An
environment for better health (Un envi-
ronnement plus favorable a la santé)
présentant plus de 80 recommanda-
tions detailléees; celles-ci ont fait I'objet
d'une évaluation lors d’une réunion
multidisciplinaire de la FES qui a per-
mis a 45 scientifiques éminents de
retenir 24 questions prioritaires.

Conférence consensuelle

Des responsables gouvernementaux,
des scientifigues, des représentants
d’ONG et de I'industrie ont par la suite
discuté cette sélection lors d'une Confé-
rence consensuelle CE/FES/IOMS-EURO
et souligne la necessite de mieux com-
prendre les dangers et les impacts rela-
tifs des risques de caractére ecologigue
afin d’étre en mesure d'affecter les res-
sources de la maniere la plus rationnelle
possible. Faute de quoi le législateur ris-
querait d’affecter des ressources a des
problémes qui ont peu d’effets réels sur
la santé.

Domaines de recherche
La Conférence a mis en lumiére trois
séries de besoins en matiére de
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recherche, sur le plan
strategique et d'ordre
specifique:

Besoins genéraux

* mise au point d’in-
dicateurs  écolo-
giques el sociaux
devant permettre
de suivre, de com-
parer et de hiérar-
chiser les bonnes
pratiques pour l'en-
vironnement et la
sante;

e mise en place de
systemes d'infor-
mation  geéogra-
phique en matiére
sanitaire et écolo-
gique pour ame-
liorer la compara-
bilité des données
ecologiques et sanitaires, metire au
point de meilleurs indicateurs et
perfectionner les méthodes d'ana-
lyse des données.

Questions transversales

o evaluation des risques (évaluation de
I"'exposition et de ses effets, caractéri-
sation quantitative des risques, iden-
tification des susceptibilités géne-
tigues et non génétiques et méthodes
d’eévaluation de l'allergénicité orale et
respiratoire);

¢ contribution de I'environnement aux
variations sociales de la sante;

« fonctions cognitives en tant que
mediateurs des effets de 'environne-
ment sur la santé.

Domaines spécifiques

o qualite de I'air (effets des particules et
de la conjonction de diverses pollu-
tions atmosphériques sur ['air
ambiant et role des contaminants
biologiques de l'environnement en
milieux fermés dans le déclenche-
ment d'allergies et autres troubles);

» qualité de I'eau et eau potable (identi-
fication des sources d’agents patho-
genes et mise au point de methodes
quantitatives de caractérisation des
risques lies aux agents infectieux);

e effets de I'environnement sur les
fonctions cognitives;

e les enfants et les lésions non inten-
tionnelles (pour définir les stratégies
les plus efficaces de prévention de
ces atteintes);

e changement climatique et raréfaction
de 'ozone stratosphérigue (améliora-

tion de la base scientifique - épide-
miologie et mécanismes - et dévelop-
pement de méthodes predictives
pour I'évaluation des futurs risques
pour la sante).

Un effort commun

Afin de mener a bien le programme
propose, la Conférence consensuelle a
recommande l'intégration et la coordi-
nation au niveau europeen de la
recherche sur I'environnement et la
sante et a juge que la mise en place
d'une collaboration CE/FES/OMS-
EURO faciliterait I'intégration et la
coordination de la recherche projetee
et les interfaces entre recherche et
définition de I'action des pouvoirs
publics. Un effort commun dans le
cadre d’activités internationales et
nationales sera nécessaire pour mettre
en ceuvre, avec un bon rapport
cout/efficacité, les programmes de
recherche sur les sujets retenus, de
maniére a économiser les moyens
financiers et a assurer une approche
efficace de la prévention comme de la
réduction des impacts des facteurs
environnementaux sur la santé des
curopeens.

Robert Kroes

RITOX

Utrecht University

F. O. Box 80176

NL-3508 TD Utrecht

E-mail; r.kroes@ritox.vet.uu.nl



Depuis 25 ans, les associations de
citoyens et de consommateurs et les orga-
nisations de défense de I'environnement
influencent favorablement la prise de
décisions, aux niveaux gouvernemental et
intergouvernemental, dans le domaine de
I'environnement et de la sante.

Une évolution récente

Dans les années 1970, dans plusieurs
pays industrialises, I'inquiétude du
public devant les effets sur la santé
d'une augmentation du rayonnement
UV-B due a la diminution de la couche
d'ozone, causée par les chlorofluoro-
carbones, a déclenché des actions
nationales et internationales destinées
a réduire les émissions de substances
responsables de cette diminution. De
méme, les Pays-Bas ont cessé de déverser
des déchets faiblement radioactifs dans
I'ocean Atlantique aprés que cette pra-
tique avait été dénoncée sans relache
par des organismes de protection de
I'environnement. Des initiatives de ce
genre ont aussi influencé des décisions
du secteur prive. Par ailleurs, en I'ab-
sence de dispositions officielles, ce sont
les associations de citoyens et de
consommateurs qui incitent les super-
marchés a ne plus utiliser d'emballages
en PVC pour la nourriture.

Une meilleure prise en compte
Cette évolution a été prise en considé-
ration lors de la Conférence de Rio
en 1992, ou ont été adoptes la Decla-
ration de Rio et Action 21. Le principe
10 de la Déclaration stipule que «la
meilleure fagon de traiter les questions
d'environnement est d’assurer la parti-
cipation de tous les citoyens concernes,
au niveau qui convients. La partie de
I'Action 21 intitulée «renforcer le role
des principaux secteurs de la société»
décrit des moyens et methodes per-
mettant de faire participer a la réalisa-
tion d'un développement durable des
acteurs comme les ONG, les collectivi-
tes locales, les ouvriers, les agriculteurs,
la communaute scientifigue, le com-
merce et 'industrie.

Droit d'acces a I'information

Jamais encore l'accent n’avait eté mis
aussi fortement sur les responsabilités
de toutes les composantes de la société.
Alors que par le passé les gouverne-
ments s'efforcaient de résoudre eux-
meémes les problemes d'environne-

Les droits des citoyens en matiére
d environnement

ment, 'Action 21 exige la participation
de nombreux acteurs. Bien entendu,
tous ces acteurs sont aussi des
citoyens ou, plus précisement, sont
d'abord des citoyens. lls ont le droit de
vivre dans un environnement sain,
mais ils en partagent aussi la respon-
sabilité. Pour assumer cette responsa-
bilité et participer a la prise de déci-
sions en matiére d’environnement, les
populations doivent avoir accés a I'in-
formation.

Démocratie participative

En vue de donner a leurs citoyens des
moyens d'agir, les gouvernements
d'Europe et d'Asie centrale et les
Communautés européennes, réunis a
Aarhus (Danemark) a l'occasion de la
quatrieme Conférence ministérielle «Un
Environnement pour |'Europes, ont
adopte le 25 juin 1998 la Convention
sur 'acces a l'information, la participa-
tion du public au processus décisionnel
et I'acces a la justice en matiére d’envi-
ronnement. Ce texte, qui a eté signé par
de nombreux pays, traite de trois grands
domaines et s'intéresse notamment a
I'environnement et a la santé. Il garantit
les droits qu'il énonce a toute personne
physique, sans discrimination fondeée
sur la citoyenneté, la nationalité ou le
domicile, et a toute personne morale
(une ONG, par exemple), indépendam-
ment du lieu ol se trouve son siége et du
lieu ou se concentrent ses activités. La
Convention donne aux citoyens des pos-
sibilités étendues de s'informer et de
solliciter des pouvoirs publics tous ren-
seignements sur l'environnement,

excepté des données a caractére confi-
dentiel. Le public sera en mesure de par-
ticiper a la prise de décisions dans une

La Convention d’Aarhus

large gamme d’activités, qui
ne se limitent pas aux études
d'impact sur l'environne-
ment, mais englobent aussi
les plans et programmes de
protection du milieu; en
outre, il est préevu que les
citoyens soient associes,
dans une moindre mesure, a
I'élaboration des politiques. Par ailleurs,
des dispositions concernant I'accés a la
justice sont necessaires pour garantir a
chacun l'exercice effectif de ses droits.
La Convention vise a ameéliorer - et non
pas a remplacer - les procédures démo-
cratiques de prise de décisions qui fonc-
tionnent déja dans le domaine de I'envi-
ronnement.

Signatures et ratifications

Fin 1998, les Communautés euro-
péennes et une écrasante majorité des
pays d'Europe et d'Asie centrale (39),
membres de la Commission écono-
mique pour I'Europe des Nations Unies
qui a élaboré la Convention, avaient
déja signe le texte. Toutefois, c'est a
I'usage que I'on peut juger de la qualité
d’'une chose. Le délai dans lequel les
gouvernements soumettront a leur par-
lement le projet de loi relatif a la ratifi-
cation de la Convention donnera une
premiére indication sur leur empresse-
ment a mettre en ceuvre ce (raité. Par
ailleurs, le débat sur la participation du
public, I'accés a I'information et I'acces
a la justice en matiére d’environnement
et de santé, qui aura lieu lors de la
Conférence de Londres, donnera aux
gouvernements |'occasion de confirmer
leur engagement. Il incombera ensuite
aux parlements, qui représentent les
citoyens - leur électorat - de donner le
plus rapidement possible aux popula-
tions des moyens d’agir Lentrée en
vigueur de la Convention, au début de
I'an 2000, marquerait une étape impor-
tante et serait un bon moyen de préparer
le troisieme millénaire.

Willem ]. Kakebeeke

Directeur général adjoint

chargé de la coopération internationale

en matiere d'environnement

Ministére du Logement, de lAménagement dii
territoire et de l'Environnement

B.P. 30945

NL- 2500 GX La Haye

E-mail: kakebeeke@dimz.dgm.minvrom.ni
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Protection de I'environnement par le di

Une nouvelle convention

Le 16 novembre 1998, sept pays' ont signe
la Convention du Conseil de I'Europe sur la
protection de l'environnement par le droit
pénal, ouverte a la signature le 4 no-
vembre 1998.

Une premiere!

Cette Convention est importante, car c'est le
premier traité international qui criminalise
les actes portant atteinte, ou risquant de por-
ter atteinte, a I'environnement. On a long-
temps estimé que le droit pénal, solution de
dernier recours, était un instrument inappro-
prié en matiere d'environnement. Certes, la
Convention de Bale sur le controle des mou-
vements transfrontiéres de déchets dange-
reux et de leur élimination demande a ses
signataires de prendre des mesures appro-
pries de droit national et d'imposer des
sanctions, D'autres traites, tels que la
Convention sur le commerce international
des especes menacées d’extinction (CITES),
prévoient des sanctions pour les signataires
qui ne respecteraient pas les engagements
pris. Lusage veut, toutefois, qu'on sanctionne
ce type d'infractions par des mesures admi-
nistratives ou de droit civil.

Apres I'adoption, par la 17° Conférence des
ministres europeens de la Justice (en juin 1990
a Istanbul), de la Résolution n® 1, le Comité
des Ministres du Conseil de I'Europe a mis
en place, en 1991, un nouveau comite d’ex-
perts restreint. intitule «Groupe de spécia-
listes sur la protection de I'environnement
par le droit pénals.

Ultérieurement, ce Groupe a pris la forme
d'un groupe d'experts traditionnel. Il est
entré en fonction en octobre 1991 et a ter-
miné ses travaux en décembre 1995, apres
avoir tenu sept réunions plénieres et dix
réunions au niveau des groupes de travail.

Atteintes graves a
I'environnement

Larticle 2 de la Convention stipule que les
signataires devront qualifier d’infractions
pénales les atteintes graves a l'environne-
ment telles que les suivantes:

* |'émission de «substances ou de radiations
ionisantes dans I'atmosphére, le sol, les
eaux, qui causent la mort ou de graves
lésions a des personnes, ou créent un
risque significatif de causer la mort ou de
graves lésions a des personnes»;

¢ |'émission «illicite (...) de substances ou de
radiations ionisantes dans l'atmosphere,
le sol ou les eaux. qui causent ou sont sus-
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ceptibles de causer leur détérioration
durable ou la mart ou de graves lésions a
des personnes, ou des dommages sub-
stantiels a des monuments protéges, a
d’autres objets protéges, a des biens, a des
animaux ou a des végétauxs;
«'élimination, le traitement, le stockage,
le transport, I'exportation ou I'importation
illicites de dechets dangereux qui causent
ou sont susceptibles de eauser la mort ou
de graves lésions a des personnes, ou de
causer des dommages substantiels a la
qualité de I'air, du sol, des eaux. a des ani-
maux ou a des vegétauxs, ainsi que «l'ex-
ploitation illicite d'une usine dans laquelle
une activité dangereuse est exercéer et qui
présente les mémes risques;

«la fabrication, le traitement, le stockage,
I'utilisation, le transport, I'exportation ou
I'importation illicites de matieres
nucléaires ou autres substances radio-
actives dangereuses qui causent ou sont
susceptibles de causer la mort ou de
graves lesions a des personnes, ou des
dommages substantiels a la qualité de
I'air, du sol, des eaux, a des animaux ou a
des végetauxs

Larticle 2 traite donc d'atteintes a I'environ-
nement bien précises et met l'accent sur la
protection des milieux environnementaux,
c'est-a-dire de 'air, du sol et de I'eau, ainsi
que sur la protection des étres humains, des
monuments protéges, d'autres objets proté-
gés, des biens, des animaux et des végetaux.
Tandis que les atteintes évoquées dans les
deux premiers alinéas sont des formes de
pollution, celles citées dans les alineas sui-

B&W (NFOoS - CONSEIL D

CONSEIL DE L'EUROPE

vants visent essentiellement des stades anié-
rieurs a la pollution, lorsque la manipulation
illicite d'installations ou de substances dan-
gereuses (substances radioactives et déchets
dangereux) sont susceptibles de causer la
mort ou de graves lésions a des personnes,
ou des dommages a I'environnement.

Pratiques illégales

Larticle 4 étend la portée de la Convention
a un large éventail de pratiques illégales
relatives a I'environnement, en introduisant
une reférence a la «violation d'une loi, d'un
reglement administratif ou d'une décision
prise par une autorité compétentes. Les
signataires peuvent deécider d'imposer des
sanctions ou des mesures relevant du droit
pénal ou du droit administratif. Dans ce der-
nier cas, il peut s'agir d'amendes adminis-
tratives, mais aussi d'une confiscation ou de
la remise en etat de I'environnement. Les
autres mesures a caractere punitif sont le
retrait de permis, |'interdiction de continuer
a utiliser des procedés dangereux pour l'en-
vironnement, 'ordre de réduire I'émission
de polluants, la disqualification profession-
nelle, voire. dans des cas mineurs, une
simple mise en garde dont la transgression
pourrait donner lieu a une amende.

Poursuites et réparations

En vertu de l'article 6, les pays signataires
doivent prévoir des peines d’emprisonne-
ment et des sanctions pécuniaires et peu-
vent enjoindre au contrevenant de remettre
en I'état I'environnement. Larticle 7 prévoit



E L EUROPE

-oit pénal

la confiscation des produits; cette disposi-
tion est facultative
signataires a introduire le principe de res-
ponsabilité des personnes morales, sans
pour autant exclure les poursuites pénales
contre les personnes physiques,

Larticle 9 oblige les

Les pays signataires peuvent ordonner la remise
en etat de I'environnement dans le cadre de
procédures pénales, et notamment avant le
proces; cette disposition est facultative. Les
législations de certains pays prévoient diffé-
rents moyens de réparation, dont la remise en
état de I'environnement ou l'indemnisation
des victimes, pendant le procés ou avant le
declenchement de poursuites pénales. En per-
mettant aux auteurs d'infractions de réparer
les atteintes portées a l'environnement, la
Convention fait clairement de la protection de
I'environnement son objectif prioritaire. Si la
remise en état est effectuée dans le respect
des conditions requises, il peut y avoir aban-
don des poursuites pénales; cela constitue
pour les pollueurs une forte incitation a la
remise en etat de I'environnement.

Le role des ONG reconnu

Larticle 11 contient une disposition poten-
tiellement importante: chaque Partie peut,
par une déclaration a la Convention, accorder
a une organisation non gouvernementale
(ONG) le droit de participer aux procédures
peénales. Parce gu’elles ceuvrent résolument
a la protection de I'environnement, les ONG
mondiales et nationales peuvent jouer un
role important en décidant d’intenter des
procés ou d'exercer des pressions sur les
organismes gouvernementaux pour faire
respecter la réglementation environnemen-

I

tale. Dans certains pays, les ONG environ-
nementales ne sont pas autorisées a partici-
per aux procedures judiciaires. La principale
raison pour leur donner ce droit tient au fait
qu'en matiere d'environnement, le droit
penal protege des intéréts hautement col-
lectifs. Toutefois, le caractere facultatif de
cette disposition montreé gue la question de
'accés des ONG aux procédures penales
préte encore a controverse. Seul un petit
nombre de pays a reconnu ce droit.

Il faut espéerer que la Convention recueillera
bientot un nombre suffisant de ratifications
pour entrer en vigueur et que d’autres Etats
membres du Conseil de I'Europe; voire des
pays tiers, auront a cceur d'y adhérer.

Peter Csonka

Administrateur

Division des problemes criminels
Direction des Affaires furidigues
Conseil de I'Europe 3

E-mail: peter.csonka@coe.int s
Web: http://www.coe.int :
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(1) Allemagne, Danemark. Finlande. Frange.

Grece, Islande et Suéde
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Un nouveau Livre rouge

sur les papillons européens

Un besoin urgent de stratégie
de conservation

En 1997 le Conseil de I'Europe deman-
da a I'association néerlandaise De Vlin-
derstichting et a l'association britan-
nique de protection des papillons de
réaliser une étude générale sur la situa-
tion, I'évolution et les menaces relatives
aux papillons en Europe. Des statis-
tiques furent élaborées pour les espéces
considérées menacees. Létude concer-
nait tout le continent et couvrait tous les
pays membres du Conseil de I'Europe:
576 espéces de papillons furent recensées
en Europe. Les pays européens ont une
responsabilité importante envers ces
especes puisque I'extinction d'une
espece en Europe signifierait une
extinction définitive. Les informations
sur la répartition et ['évolution
actuelles furent rassemblées par pays
grace a un réseau composé de plus de
50 membres.

Le degré de menace fut évalué d’'apres
les critéres de I'UICN basés sur des esti-
mations d'espéces en voie d'extinction,
en risque d’extinction ou rares. Suite a
cette analyse, 69 espéces européennes
furent déclarées menacées, dont 17
menacees au niveau mondial et 52 au
niveau européen.

Les menaces les plus importantes sont
dues aux changements des techniques
agricoles, aux nouvelles constructions, a
I'utilisation croissante d'herbicides et
de pesticides, a l'abandon de terres
agricoles et a une gestion de I'habitat
modifiée. Compte tenu de la disparition
et de la réduction significatives d'habi-
tats de reproduction, la fragmentation
et l'isolation des habitats qui affectent
maintenant 83% des espéces mena-
cées - constituent également des
menaces de plus en plus importantes,

La situation et la variété des papillons
en Europe sont sérieusement menacees
par les modifications considérables de
'environnement, en particulier par
I"évolution rapide de l'utilisation du sol
et par I'intensification des activités agri-
cole et forestiére. Aussi est-il devenu
urgent d'entreprendre de nouvelles
actions pour la sauvegarde des
papillons européens, Dans ce cadre, les
auteurs de ce Livre rouge, Chris van
Swaay et Martin Warren, recommandent
une série de mesures a mettre en
ceuvre a plusieurs niveaux.
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Agences

Albanie

Environmental Protection and Preser-
vation Committee

Ministry of Health and Environmental
Protection

Rruga «Bajram Curri»

AL-TIRANA

Fax 355-42 652 29

e-mail: cep@cep.tirana.al

Allemagne

Mrs Helga INDEN-HEINRICH
Deutscher Naturschutzring eV
Am Michaelshof 8-10
D-53177 BONN

Fax 49-228 35 90 96

e-mail: dnr-bonn@t-online.de

Andorre

M. Casimir ARAJOL FARRAS
Ministeri de Relacions Exteriors
¢/Prat de la Creu 62-64
AND-ANDORRA LA VELLA

Fax 376-86 95 59

Autriche

Mr Michael KHUN
Verbindungsstelle der
Bundesldnder beim

Amt der Niederosterreichischen
Landesregierung
Schenkenstrasse 4

A-1014 WIEN
Fax 43-1 535 60 79
e-mail:

vstw-oe-laender@tbxa.telecom.at

Belgique

Région Flamande:

De Heer Koen DE SMET
AMINAL-Afd, Natuur

Graaf de Serraris Gebouw

Emile Jacqmainlaan 156 - Bus 8
B-1000 BRUSSEL

Fax 32-2 553 76 85

Région Wallonne: M. Jacques STEIN
Ministére de la Région Wallonne
DGRNE - Service de la Conservation
de la nature

Avenue Prince de Liége 15

B-5100 JAMBES (Namur)

Fax 32-81 32 12 60

Région Bruxelloise: M™ NAULAERS
Institut bruxellois pour la gestion de
l'environnement

Gulledelle 100

B-1200 BRUXELLES

Fax: 32-2 775 7611

Bulgarie

Division des Relations Internationales
Ministére de I'Environnement

67 rue W. Gladstone

BG-1000 SOFIA

Fax 359-2 52 16 34

1999

Chypre

Mr Antonis L. ANTONIOU
Environmental Service

Ministry of Agriculture, Natural
Resources and Environment
CY-1411 NICOSIA

Fax 357-277 49 45

Croatie

Dr Ante KUTLE

State Directorate for the Protection of
Nature and Environment

Ulica grada Vukovara 78

HR-10000 ZAGREB

Fax 385-1 537 203

e-mail: duzo@ring.net

Danemark

Ms Lotte BARFOD

National Forest and Nature Agency
Ministry of the Environment
Haraldsgade 53

DK-2100 COPENHAGEN

Fax 45-39 27 98 99

Espagne

M™ Carmen CASAL FORNOS
Ministerio de Medio Ambiente
Secretaria General Técnica

Centro de Documentacion ambiental
Despacho BS 09

Plaza San Juan de la Cruz s/n
E-28071 MADRID

Estonie

Mr Kalju KUKK

Ministry of the Environment
24 Toompuiestee

EE-0100 TALLINN

Fax 372-62 62 801

Fedeération de Russie
Dr Nina DOBRYNINA
International Co-operation Depart-
ment

State Committee of Environmental
Protection

B. Grusinskaya str. 4/6

123812 MOSCOW

Fax 7-095 254 82 83

e-mail: root@fcgs.msk.su

Finlande

Ms Eeva ISOTALO

Ministry of the Environment
P O Box 399

FIN-00121 HELSINKI

Fax 358-9 1991 9453
e-mail: eeva.isotalo@vyh.fi

France

M™ Sylvie PAU

Direction de la Nature

et des Paysages

Ministére de I'Aménagement

du territoire et de I'Environnement
20 avenue de Ségur

F-75302 PARIS 07 SP

Fax 33-142 1919 92

mationales

Grece

Mr Donald MATTHEWS

Hellenic Society for Nature Protection
24 Nikis Street

GR-105 57 ATHENS

Fax 30-1 32 25 285

e-mail: hspn@hol.gr

Hongrie

Mrs Louise LAKOS

Department of European Integration
and International Relations

Ministry for Environment and Regional
Policy

P O Box 351

H-1394 BUDAPEST

Fax 36-1 201 28 46

e-mail:

alojzia. horvath@ktm.x400gw.itb.hu

Irlande

Ms Anne GRADY

Education and Marketing Officer
Duchas The Heritage Service
Department of Arts, Culture, Gael-
tacht and the Islands

51 St Stephen's Green
IRL-DUBLIN 2

Fax 353-1 66 16 764

e-mail: visits@indigo.ie

Islande 7

Mr Sigurdur A. THRAINSSON
Ministry for the Environment
Vonarstraeti 4

ISL-150 REYKIAVIK

Fax 354-562 45 66

e-mail:
sigurdur.thrainsson@umbh.stjr.is

Italie

Dr.ssa Elena MAMMONE

Chef de Cabinet

Ministére de la Politique agricole
18 via XX Settembre

1-00187 ROME

Fax 39-06 48 84 394

Lettonie

Mr Uldis CEKULIS

Head, Public Relations

and Education Division
Ministry of the Environment
and Regional Development

25 Peldu Str

LV-1494 RIGA

Fax 371-782 0442

e-mail: infoeduc@varam.gov.lv

«L'ex-République you-
goslave de Macédoine»
Mr Aleksandar Nastov

Office of the National Agency «Nalu-
I'Op(?»

Ministry of Environment

Str. Dresdenska 52

MK-91 000 SKOPJE

Fax: 389-91 366 931

e-mail: sredina@unet.com.mk

du

Liechtenstein

Mrs Requla IMHOF
Liechtensteinische Gesellschaft fir
Umweltschutz

Im Bretscha 22

FL-9494 SCHAAN

Fax 41-75 237 40 31

Lituanie

Dr Kestutis BALEVICIUS

Ministry of Environmental Protection
Juozapaviciaus 9

LT-2600 VILNIUS

Fax 370-2 72 80 20

Luxembourg

M. Jean-Paul FELTGEN
Ministere de I'Environnement
18 Montée de la Pétrusse
L-2918 LUXEMBOURG

Fax 352-40 04 10

Malte

Mr John GRECH

Environment Protection Department
M-FLORIANA

Fax 356-24 13 78

e-mail: admin@environment.gov.mt

Moldova

Mr Alecu RENITSA

Ecological Movement of Moldova
Republican Periodical Publication
«Nature»

13 §. Lazo Str.

2004 CHISINAU

Fax 373-223 71 57

e-mail: renitsa@eco.moldnet.md

Norvege

Ms Sylvi OFSTAD

Ministry of Environment
Myntgaten 2

P O Box 8013 DEP

N-0030 OSLO

Fax 47-22 24 95 60

e-mail: sylvi.ofstad@md.dep.no

Pays-Bas

Drs Peter W. BOS

Ministry of Agriculture, Nature
Conservation and Fisheries
Division for International Nature
Management Affairs

P O Box 20401

NL-2500 EK's GRAVENHAGE
Fax 31-70 378 6146

e-mail: p.w.bos@n.agro.nl

Pologne

Mr Marcin HERBST

National Foundation for Environmental
Protection

ul Krzywickiego 9

PL-02 078 WARSAW

Fax 48-22 656 6801

e-mail: okids@hsn.pl
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Portugal

Prof. Eugénio SEQUEIRA

Liga para a Proteccdo da Natureza
Estrada do Calhariz de Benfica 187
P-1500 LISBOA

Fax 351-1 778 3208

République tchéque
Dr Bohumil KUCERA

Agency for Nature and Landscape
Conservation

4-6 Kalisnicka

CZ-130 00 PRAGUE 3

Fax 420-2 27 24 60

e-mail: kucera@nature.cz

Roumanie

Mrs Adriano BAZ

Directorate for Biological Diversity
Conservation and Management of
Protected Areas

Ministry-of Waters, Forestry and
Environmental Protection

Bd Libertatii 12, Sector 5
RO-70542 BUCURESTI

Fax 40-1 41 00 282

Royaume-Uni

Mr John LINCOLN

English Nature

Northminster House
GB-PETERBOROUGH PE] 1UA

Fax 44-1733 455 103

e-mail:
john.lincoln@english-nature.org. uk

Saint-Marin

M. Leonardo LONFERNINI
Directeur de |'Office agricole
et forestier

Via Ovella 12

Valdragone

RSM-47031 SAN MARINO
Fax 378-885 115

Slovaquie
Mrs Jana ZACHAROVA

Department of Nature and Landsca-

pe Protection

Ministry of the Environment
Ndm. L. Stira 1

SK-812 35 BRATISLAVA

Fax 421-7 5956 20 31

e-mail: zacharova@hotmail.com

Slovénie

Mr Janko ZERJAV
Ministry of Environment
and Physical Planning
Dunajska cesta 48
SL-1000 LJUBLJANA
Fax 386-61 1787 422

Suede

Mr Ingvar BINGMAN

Head of Information Department
Swedish Environmental

Protection Agency
Blekholmsterassen 36

5-106 48 STOCKHOLM

Fax 46-8 698 14 85

e-mail: ingvar.bingman@environ.se

Suisse

Mme Marie GARNIER

Pro Natura
Wartenbergstrasse 22
CH-4052 BALE

Fax 41-61 317 91 66

e-mail: mailbox@pronatura.ch

Turquie

Dr Osman TASKIN

Turkish Association for the Conser-
vation of Nature

and Natural Resources

Menekse sokak 29/4

TR-06440 KIZILAY-ANKARA

Fax 90-312 417 95 52

Ukraine

Dr Tetiana HARDASHUK
Green Ukraine

National Ecological Centre
P O Box 89/7

252025 KYlv

Fax 38-044 269 9925
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Bélarus

Mr Viadimir F. LOGINOV

Institute for Nature Resources Exploi-
tation and Ecology

Staroborysovkyi trakt 10

220023 MINSK

Fax 375-172 64 24 13

Etats-Unis

US Fish and Wildlife Service
Department of the Interior
WASHINGTON DC 20240
Fax 1-703 358 2849

Israél

International Affairs
Ministry of the Environment
P O Box 34033

95464 |ERUSALEM

Fax 972-2 653 5934

Monaco

M. Patrick VAN KLAVEREN
Conseiller technique du Ministre Plé-
nipotentiaire chargé de la Coopéra-
tion Internationale

pour I'Environnement

et le Développement

Viflla Girasole

16 boulevard de Suisse

MC-98000 MONACO

Fax 377-93 50 95 91

e-mail: pvk@mcn.mc
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L'Agence nationale ukrainienne

Ukraine Verte - association
membre du Centre national éco-
logique d'Ukraine - est devenue
Agence nationale du Centre
Naturopa fin 1996.

I'Agence nationale a été présentée
au public en juin 1997 dans un
but d’information et de promo-
tion de la politique environne-
mentale du Conseil de I'Europe,
du role et des fonctions du
Centre Naturopa et de son Agence
nationale en Ukraine.

Une brochure sur I'Agence
nationale ukrainienne est parue
et a été largement distribuée
avec les publications du Centre
Naturopa soit par courrier. soit
lors des conférences, séminaires
et ateliers. Par exemple, la bro-
chure Le Réseau écologique
paneuropéen a été diffusée aux
participants d'un séminaire sur
le réseau ecologique national en
janvier 1999. Mille exemplaires
de la version ukrainienne de la
brochure Biodiversité ont été
publiés en 1998. LAgence natio-
nale elabore actuellement la
version ukrainienne des bro-
chures Agriculture et biodiversite
et Tourisme et environnement.

L'association Ukraine Verte
remercie 'Ambassade néerlan-
daise d'Ukraine pour le soutien
financier qu'elle apporte a
I'Agence nationale,

Des evénements importants liés
a l'environnement - tels que la
Journée de la Terre et la Journée
de I'Environnement - sont
autant d'occasions de distribuer
les publications du Centre
Naturopa en Ukraine.
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Conseil de I'Europe
Centre Naturopa
F-67075 Strasbourg Cedex
Fax: 33-(0)3 88 41 27 15
E-mail: centre.naturopa@coe.int

Web: http://www.nature.coe.int

Le Conseil de I'Europe féte ses 50 ans!

Créée en 1949, au lendemain de la guerre, cette organisation
intergouvernementale travaille a l'édification d'une Europe unie,
Jondée sur la liberté, la démocratie, les droits de I'homme et
['Etat de droit.

Aujourd'hui fort de ses 41 Etats membres, le Conseil de I'Europe
constitue une plate-forme privilégiée pour la coopération
internationale dans de nombreux domaines - éducation, culture,
sport, jeunesse, questions sociales et économiques, santé - dont
celui de l'environnement et de l'aménagement du territoire.

Le Centre Naturopa, centre d'information et de documentation
sur la conservation de la nature en Europe, a pour but de
sensibiliser les Européens. A l'origine d importantes campagnes
d'information, il est également auteur de plusieurs publications,
dont la revue Naturopa.

Naturopa parait trois fois par an en cing langues: anglais,
Jfrangais, allemand, italien et russe.

Pour vous abonner a Naturopa, veuillez contacter I'Agence
nationale de votre pays (voir adresses en pages 30-31).

Théme du prochain numéro
~ La nature en tant que patrimoine
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