Prevention
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Une action volontaire face a une maladie
généralement asymptomatique

—

s

lh.#’

Professionnels de la santé,
travailleurs sociaux,
redoublons de vigilance !
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Repérage, depistage et su1v1
des cas de saturnisme

Les populations a risques

enfants dgés entre 9 mois et é ans
résidant dans un logement ancien dégradé
et/ou présentant le syndrome de pica”
et/ou vivant auprés d’un sujet intoxiqué

Repérer I'enfant

Des environnements a risque, Des signes cliniques,

genéralement identifiables le plus souvent absents
Dans leurs missions, les médecins libéraux, Il ne faut jamais oublier que cette maladie est le plus souvent
les travailleurs sociaux qui vont au domicile asymptomatique.

des familles ont un réle clé dans la détection des

. . - , . . . Tout de méme, une anémie, des douleurs abdominales, une
situations a risque : c’est une information cruciale.

constipation, un retard de croissance sont des signes cliniques
évocateurs d’'une intoxication au plomb.

D’autres signes sont aussi a prendre en considération :

- troubles digestifs vagues : anorexie, vomissement

Prise en charge a 100%

Les plombémies de dépistage effectuées - troubles du comportement : apathie ou irritabilité,

chez l'enfant ou la femme enceinte et hyperactivité

les consultations médicales de - troubles de I'attention et du sommeil

prevention donnant lieu a ces - mauvais développement psychomoteur : diminution des per-
prescriptions peuvent benéficier formances cognitives, sensorielles et motrices

d'une prise en charge spécifique.
Renseignements a demander aupres de
votre organisme d'assurance maladie.

- paleur en rapport avec I'anémie

Suivre I'enfant

DépiStEl‘ et déclarer le saturnisme Actuellement une plombémie « normale » de I'enfant se situe autour de 20
microgrammes/Il. Une plombémie supérieure a 5o doit inciter a la recher-

Le diagnostic est a confirmer par le dosage du - _ R i
che des facteurs étiologiques et a la surveillance.

plomb dans le sang chez 'enfant repéré.

Plombémie Recommandations
Toute prescription de plombémie entraine I'éta-
blissement par le médecin de la fiche unique de suivi de la plombémie tous les 6 mois a1an
surveillance, signalement et notification. Cette De 20 4 100 microgrammes/| Jusqua 'age de 6 ans, s'il appartient a un

gl A q 7 roupe a risque, et suppression des sources
fiche doit étre remise avec l'ordonnance. Il est g,intgxicatifn PP
expressément recommandé d’agrafer cette fiche a
'ordonnance de plombémi ur que | tem R o R )
N IR S Pour qtie e systeme - contrdler la plombémie tous les 3 a 6 mois

6 i i De1 249 microgrammes/| . ) o
de déclaration soit efficace. €100 et 249 microgrammes - suppression des sources d’intoxication

La déclaration obligatoire : Si I'affection est avérée
(plombémie supérieure ou égale & 100 micro- - contrdler la plombémie tous les 3 a 6 mois

grammes par litre), le médecin doit obligatoire- ) -adresser lenfant a une structure capable
a - i De 250 et 449 microgrammes/| d’évaluer I'intoxication et de discuter
ment déclarer ce cas de saturnisme, sous pli confi- o . )
denticl NeRE . I'indication d’un traitement chélateur
entiel, au médecin inspecteur de la DDASS. La - suppression des sources d'intoxication

fiche constitue le support de cette déclaration.

- urgence a adresser I'enfant a une structure
capable d’évaluer I'intoxication et
de la traiter

- suppression des sources d’intoxication

> 450 microgrammes/|

(1) absorption de produit non alimentaire par un fréquent portage main-bouche




La surveillance nationale
des plombémies de I'enfant

La fiche unique constitue I'élément clé
du dispositif de surveillance
— fiche Cerfa n°12378*01

Conseil

Afin de disposer d’'une information précise,
de mettre en place un suivi adapté et d’éviter
au praticien d’avoir a faire un complément
de déclaration, il est expressément conseillé
de remplir la fiche en présence des parents.

La fiche Cerfa téléchargeable sur :
www.invs.sante.fr/surveillance/saturnisme/
fiche_do_saturnisme.pdf

3 objectifs : « Signalement
* Notification

« Surveillance des cas d’intoxication

Surveillance
des plombémies

e Saturnisme

chez I’enfant mineur

R L

chez les enf; i font I'objet d'un

I de surveillance (arrété du 05/02/2004). Chaque fois

z@mnfmmwm )

Institution/service :

Mom ;

Institution'servica :

\

Laboratoire [sgnature &t tampon)

qu un meédecin prescrit une plombémie chez un enfant mineur, il joint &
saprescription laprésentefiche. Celui quiréaliss le prélévement renseigne
la date et le mode de prélévement sur lafiche et la transmet au biologiste
du laboratoire d'analyse de la plombémie. Celui-¢i compléte la fiche, la

00 . Cathn Fansemissinn s6ra Tt 00 gl ConSdenti,

Dﬂnrlzie une copie d la fiche complétés par | iaboratois au médesin nepecteur e samé publque de ks DOASS, ou le cas chéant au médecin désgné par e Pridet (pour
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A remplir Je médecin - .
/ — —— T cerie
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<M ! _matel ) —fmge ] perte: L] en qul fd/eS
Ne orm et coordonnées A rempir par 12 DDASS pour Sviter
clairement //5'5/85 Code d'anonymat : | T | B R R | [ [ Date I |
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’i Goda danonymat - | [ - [ | | Date I T | R
ventue/ et confusions
A remplir par le médwinpmswﬂufew/ o

Godepostal: |1 1 1 | |

—

Sexa: LM I F
Il &’agit d'une plombémie :

Commune: | |
Datedebaggsance: L1 | 1 | 1 1 1 |
[ e prima aépistage cte suivi d'une situstion & rsgue

Critére essentie/

Habitat antérieur & 1348 ou [l Non [ wse
Hakitat dégradé Ll oui LI Nen L NP
Auitres enfants inoxiques dans lentourage [ oui [ Mon (] NsP
Lleu de garde ou g scolarisation arisque [ Oul [ Mon (] Msp
Profession des parents a risque [ oui LI Non [ nsP

1 won ] msp

& uivi d'une intoxication cornue ) 4 :
e risque actuels : S -
p'ommulugle clinigque actuelie ; Ol o ] Nen Si o, préciser : | |
Anésmie : | Oui Mo [ Mon recherchis Carence martiale: [ Oui [ men [ Men recherchée

Lo cas echéant, date du dosaga : | |
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Risque hydrigua Clou [ ween [ wsp
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L

A remplir avec

Comportement de pica [ oui

s facteurs de risque : |
Type d i [ nabitatindiwidust ] immeubile collectit
Denzité d' T L e pisces po

5'il s'agit d'un prima dépistage :
Contexte de la prescription :

s d'une ou dune

[ Dépistage chez les enfants d"un immeutie, dans le cadre de la procédure prévue par I'ertice L 1334-2 du code de la santé publique
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Le role des différents acteurs

Le systéme de surveillance du saturnisme chez I'enfant mineur

Médecin
@ prescripteur

Fiche Cerfa
et ordonnance

Fiches cas
= 100pg/I

Laboratoire
de prélévement

e

Retour de la fiche
Cerfa avec le résultat

Déclaration
obligatoire

Fiche Cerfa
Médecin inspecteur
DDASS

-*—k

Données
anonymes

Laboratoire
d’analyse
de la plombémie

Fiches Cerfa
des cas = 100 pg/I

Institut Base régionale
de veille sanitaire nominative
- recherche des sources \
d’intoxication X
- procédures administratives Données X
(travaux d’urgence, insalubrité) anonymes Centre antipoison
- relogement C-H-U et de toxicovigilance
- autres actions de prévention — Hépitaux de Bordeaux régional
primaire et secondaire Exploitation
statistique I
nationale v
| B~
Exploitation
La DRASS anime le comite régional de statistique
pilotage du systéme de surveillance régionale

des plombémies de l'enfant et en
assure le bon fonctionnement : adhé-
sion des professionnels, qualité des
informations sur la fiche. Elle délegue
au centre antipoison les crédits néces-
saires au fonctionnement régional du
systéeme de surveillance.

Il convient de rappeler le role des tra-

1- Le médecin prescripteur : 4- La DDASS et le Médecin Inspecteur de Santé
il remplit la fiche pour toute prescrip-  Publique : ils déclenchent une enquéte environne-
tion de plombémie. Suivant les résul- mentale et les actions de prévention nécessaires. Ils
tats, il adapte le suivi de I'enfant. notifient les nouveaux cas a I'InVS. Ils communi-
quent avec le Centre Antipoison.

vailleurs sociaux qui, au contact des 2- Le laboratoire préleveur : il

familles, peuvent sensibiliser les popu- ajoute sur la fiche la date et le mode  5- Le Centre antipoison et de toxicovigilance :
lations, promouvoir le dépistage et de prélevement et I'envoie avec le il traite les informations recues (vérification, recher-
alerter le médecin (médecin referant tube au laboratoire d'analyses agréé.  che des renseignements manquants au prés du
ou médecin de PMI). médecin prescripteur, anonymisation des données
Leur réle se poursuit dans 3- Le laboratoire analyseur : il com- et transfert sur le programme spécifique d'épidé-
I'accompagnement  des .familles, plete la fiche avec la valeur de la miologie de I'InVS... ). Il participe a I'exploitation
lorsqu'un cas de saturnisme est plombémie, la renvoie au médecin régionale des données et au retour d'information
détecté lors de I'enquéte environne- prescripteur et adresse une copie de  (DDASS-DRASS).

mentale en vue de protéger I'enfant la fiche au Centre antipoison et de

et lors de I'éloignement éventuel de toxicovigilance régional. 6- L'InVS : il croise les diverses informations (sup-
la source de contamination, a pression des doublons), effectue I'exploitation épi-
I'occasion des travaux de remise en démiologique nationale et assure le pilotage du

état ou par relogement. Comité Scientifique National.




Une question de sante publique

Le saturnisme infantile est défini par la constatation d’une plombémie . ] .
supérieure ou égale a 100 microgrammes par litre (ou 0,48 pmol/I). Le saturnisme infantile

La prise en compte de cette maladie est rendue difficile parce qu’il eit une I:naladl.e a .
s'agit d’'une affection avec des symptémes peu spécifiques. Elle peut déclaration obligatoire.
donc facilement passer inapercue.

Ce dispositif sappuie sur I'établissement

Seul le dosage du plomb dans le sang peut I'affirmer. d’une fiche unique de surveillance,
de signalement et de notification
Les médecins, 'ensemble des professionnels de la santé et les travail- — fiche cerfa n°12378*Ol.

leurs sociaux se préoccupent de plus en plus de cette question de santé
publique dans le cadre du Systeme national de surveillance des plombé-
mies de 'enfant.

La fiche cerfa est téléchargeable
www.invs.sante.fr/surveillance/
saturnisme/fiche_do_saturnisme.pdf

Le saturnisme : une maladie insidieuse

Les facteurs et sources d’intoxication : la présence du plomb dans ['environnement
L’enfant peut étre intoxiqué par le plomb par inhalation, ingestion ou contact.

Facteurs environnementaux : Sources plus spécifiques :

- La peinture des habitations anciennes antérieures - Des loisirs a risques : fabrication de céramiques ou objets
a1948. A cette époque, les peintures étaient le plus émaillés, fabrication de munitions pour arme ancienne,
souvent a base de céruse de plomb. Celle-ci peut plombs de péche, soldats de plomb, modeles réduits...

étre absorbée sous forme de poussiére ou d’écailles
par les jeunes enfants (syndrome de pica).

- La consommation d’aliments ou de boissons dans une
céramique artisanale peinte avec une peinture au plomb

- Le plomb des canalisations d’eau. (ex. plat a tajine...).

- Le plomb présent dans I'air occasionné par : - L'utilisation de certains remédes traditionnels contenant
du plomb par des populations d’Asie du sud-est, d’Inde,

> La proximité ou I'antériorité de certaines activités
du Moyen-Orient ou dAmérique latine.

industrielles qui ont pollué un site et

n environnement. P . - -,
son environnement - L'utilisation de certains cosmétiques traditionnels conte-

» Un occupant de la maison travaillant dans une nant du plomb tel le khol.
activité en contact avec le plomb. Il peut en rame-
ner des poussiéres au domicile, en particulier sur les
vétements. Ces activités concernent la récupération Parcours du plomb dans l'organisme
de vieux métaux, le décapage de vieilles peintures,
la fabrication et récupération de batteries
d’accumulateurs, la production de verre...

PO R— Absorption par
voie orale

e Absorption par

voie respiratoire

Stockage : < R
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Transfert vers le feetus
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Quelques sites de références

Le site de la DRASS Aquitaine, pour retrouver toutes les
actions, les données et les publications régionales.
http://aquitaine.sante.gouv.fr

Le dossier du site du Ministére de la Santé : toute I'in-
formation réglementaire et médicale (documents en
téléchargement).
http://www.sante.gouv.fr/htm/pointsur/saturn/

Le réseau de dépistage et de prévention du saturnisme
des Bouches-du-Rhéne donne des pistes pour affiner
une suspicion diagnostique, interpréter un bilan biolo-
gique, décider la conduite a tenir.
http://www.saturnesud.fr/

Sur le site de I’ Institut national de la santé et de la
recherche médicale, divers ouvrages de recherche en
téléchargement.

http://www.inserm.fr

Un dossier technique complet a destination des profes-
sionnels, vous y trouverez des guides de dépistage et
des résultats d'études épidémiologiques.
http://www.invs.sante.fr/surveillance/saturnisme

Le site de 'URCAM.
http://www.aquitaine.assurance-maladie.fr

Le site du CHU de Bordeaux qui accueille le centre anti-
poison et de toxicovigilance (rubrique Urgences).
http://www.chu-bordeaux.fr

Télécharger la fiche
de déclaration sur :

www.invs.sante.fr/surveillance/saturnisme/
fiche_do_saturnisme.pdf
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Liberté « Egalité + Fraternité C-H- U

Aquitaine REPUBLIQUE FRANGAISE
Ministére de la Santé et des Solidarités
DRASS - DDASS

Hopitaux de Bordeaux

CHU de Bordeaux

Centre antipoison et de toxicovigilance

1, place Amélie Raba Léon

33000 Bordeaux

Ligne d'urgence ouverte 24h/24h : 05 56 96 40 80
Secrétariat : 05 56 79 87 76

Télécopie : 05 56 79 60 96

Courriel : centre-antipoison@chu-bordeaux.fr

DRASS d'Aquitaine

Espace Rodesse
103 bis, rue Belleville - BP 952
33063 - Bordeaux Cedex

Standard : 05 57 0195 00
Télécopie : 05 57 0196 83
Courriel : dr33-direction@sante.gouv.fr

DDASS de la Dordogne

Cité Administrative
24016 - Périgueux Cedex

Standard : o5 53 02 27 27
Télécopie : 05 53 08 00 73
Courriel : dd24-direction@sante.gouv.fr

DDASS de la Gironde

Espace Rodesse
103 bis, rue Belleville - BP 922
33062 - Bordeaux Cedex

Standard : o5 57 019100
Télécopie : 05 56 96 29 31
Courriel : dd33-direction@sante.gouv.fr

DDASS des Landes

Cité Galliane BP 329

40011 Mont-de-Marsan Cedex
Standard : 05 58 46 63 63

Télécopie : 05 58 46 63 72

Courriel : dd4o-direction@sante.gouv.fr

DDASS du Lot-et-Garonne

935 avenue du Docteur Jean Bru
47916 - Agen Cedex 9

Standard : 0553 98 66 66
Télécopie : 05 53 98 66 05
Courriel : dd47-direction@sante.gouv.fr

DDASS des Pyrénées Atlantiques

Site de Pau
Cité Admlinistrative - Boulevard Tourasse
BP 1604 - 64016 Pau Cedex

Standard : 0559 14 5179
Télécopie : 05 59 14 5111
Courriel : dd64-direction@sante.gouv.fr

Site de Bayonne
Immeuble Le Capitole, rue Armand Toule
64600 Anglet Cedex

Standard : 05 59 52 00 33
Télécopie : 05 59 52 62 49
Courriel : dd64-bayonne@sante.gouv.fr

Institut National de Veille Sanitaire

12, rue du Val d'Osne
94475 Saint-Maurice Cedex

Standard : 014179 67 00
Télécopie : 014179 67 67

URCAM

1, rue Théodore Blanc

33049 Bordeaux Cedex

Téléphone : 05 5719 09 49

Télécopie : 05 5719 09 69

Courriel : urcam.aquitaine@assurance-maladie.fr
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