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HISTOIRE NATURELLE DU
MERCURE

HG (hydragyrum = argent liquide) seul meétal
liquide et tres volatile

Présent dans la crolte terrestre (sols, roches, lacs,
cours d'eau, océans etc ...)

Rejet d'~ 2000 a 6000 t/an dans l'atmosphere

(I'activité volcanique, I'érosion des roches, anthropisme)

Se transforme tres vite en milieu aquatique
sous l'effet des bactéries en méthyl-mercure



Localisation des differentes zones mercuriferes de la
planéte (d’aprés BenesS et Havlik, 1979).
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CYCLE BIOGEOCHIMIQUE DU
MERCURE EN AMAZONIE

En région amazonienne, plusieurs travaux ont montré que les sols ferrallitiques (oxisols)
pouvaient contenir des quantités importantes de Hg et représentaient de ce fait le réservoir
majeur de Hg pour les écosystemes terrestres et aquatiques (Roulet et al., 1998 ; Zeidemann,
1998 ; Fostier et al.,1999 ; Grimaldi et al., 2000). Serait x 10/pays tempérés!

Sur le plateau précambrien des Guyanes, la premiere source de Hg dans les sols est le Hg des
structures cristallines constituant la roche mere, libéré par I'érosion

La seconde source de Hg dans les sols est le Hg atmosphérique retombant a leur surface sous
forme de précipitations séches et humides (S.Mason et al., 1994)

Toute activité anthropique qui accroit I'érosion des couvertures pédologiques en Amazonie
(routes, mines, agriculture...) est susceptible d'augmenter considérablement I'exportation vers
les axes de drainage du Hg accumulé dans les sols

La contribution des activités d'orpaillage en Amazonie brésilienne serait équivalente a celle des
depots atmosphériques (Roulet et al., 1999).

ler janvier 2006. L'utilisation du mercure métal pour P’exploitation aurifére est
désormais interdite en Guyane.



Cycle biogeochimique du mercure en Amazonie

(d’aprés Roulet et al., 2004).

mercure inorganique (Hgll) et élémentaire (HQ")
mercure organique MeHg
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DISTRIBUTION ET ACCUMULATION DU MERCURE
DANS LES SOLS AMAZONIENS

Bilan de masse du
mercure dans un bassin
versant amazonien
Zone naturelle (Pedra Preta, Amapa)
(d’aprés Fostier et al.,

précipitations séches : 54 précipitations humides : 18 1999).
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METHYLATION DU MERCURE

Le Hg metal présent dans les sols, les humus est soumis aux réactions
chimiques et organiques.

De nombreuses bactéries aérobies et anaerobies sont capables de méthyler le
Hg, telles que des streptocoques, des staphylocoques, des lactobacilles, des
levures et des champignons.

La méthylation réversible du Hg peut également se dérouler en conditions in
vivo dans le contenu intestinal des poissons et de I'nomme mais. dans ce cas,
Il semble qu'elle soit d'importance tres secondaire (FURUTANI et al., 1980)

La méthylation bactérienne peut étre considérée comme un mécanisme de
détoxication (ROBINSON et TUOVINEN, 1984), le MeHg étant + volatil
que le Hg inorganique.

Le MeHg est plus toxique que le Hg inorganique

Les mécanismes de bioamplification dans la chaine alimentaire accroissent
considérablement les risques toxiques



Schéma de la bioamplification du méthylmercure le
long des réseaux trophiques aquatigues en Guyane
(adapté de Laurier, 2001 et Roulet, 2004).

Bioa mplification

Hg = X. 17

Hyg = X s Consomoms e ur
Mivean I'V
MNivean 1T

=W AE —
Hg L) -

Mivean 11

Hyg = X1 4
Hg=X Phytoplan cton

i




INTOXICATION PAR LE MERCURE
INORGANIQUE Hg

Qin Shi Huang (3¢ s-avJC) 1/ Cinabre HgS

Pline I'Ancien au ler s-ap JC décrivait déja les
symptdmes de I'empoisonnement au mercure dans
les mines de HgS.

Médicaments diurétique, purgatif, vermifuge :
Calomel CIHg -  A. Sorel (1450)

Les professionnels exposes en Guyane :
orpailleurs, bijoutiers, forestiers ...

Touche aussi les familles des ouvriers et les
populations voisines des chantiers (~1 km)

Inhalation des vapeurs Hg (retortes ou I'on traite
I'amalgame pour séparer Au et Hg)

Inhalation des aérosols des précipitations seches

Amalgames dentaires

Intoxications aigties et/ou chroniques



INTOXICATION PAR LE
MERCURE ORGANIQUE MeHg

Thiomersal (fongicide, bactéricide
sur semences, conservateur
vaccins)

Intoxication industrielle (Minamata
del949 a 1965,lrak en 1970,
Ghana en 1974 ...)

Remise en suspension du MeHg
de la litiere organique par
activités humaines

Ingestion toxique de poissons (N.
Zélande, lles Ferroe, Guyane
francaise)

Bioaccumulation




INTOXICATIONS MERCURIELLES

Norme OMS < 10ug/g mais <5 pg pdt grossesse

METALLIQUE Hg

Volatil donc facilement respiré

Absortion respiratoire ~80 %

Distribution rapide ds sang, les reins, le SNC ou il

s'accumule en Hg+ si expo. poursuivie
Demi-vie ds sang 15-45j

Franchit la barriere hémato-encéphalique
Franchit la barriere placentaire (foetoToxiq)

Accident aigu : alvéolite hémorragique, I. rénale
parfois 1

Accident chronique : encéphalopathie,
polynévrite, glomérulonephrite, stomatite,
acrodynie (enfants), mercurialentis,

FCS

Dosage urines, sg, cheveux

ORGANIQUE MeHg

Bioaccumulation (Gradient de 1 a 50 M)
Absortion digestive a 95 % # 5% /Hg

Distribution rapide dans le sang et tous les
organes et se concentre ds le cerveau (cible +++)

Demi-vie ds sang 48-53 voire 189 j

Franchit rapidement la barriére hémato-
encéphalique

Franchit la barriere foeto-placentaire
(foetoNeuroToxique +++ / ~ 10% du MeHg)

Chez I'adulte : encéphalopathie a forte dose,
altération des cortex visuel et auditif
détérioration intellectuelle, tles cérébéleux,
cécité, surdité

Présent dans le lait maternel
Effet cytotoxique (cellules souches?), tératogene

Dosage sg, cheveux, fécés



FOETO-TOXICITE du MeHg

Seuil pour la relation dose-réponse au cours de la vie prénatale serait
observeé pour des concentrations de Hg dans les cheveux maternels situées
entre 10-20ug/g # seuil adulte 50-100ug/g

Foetus 5 a 10 fois expose que l'adulte a un risque neuro. cause par le
MeHg

Pas de malformation membranaire a la naissance

Forte dose in utéro : tbles neurologiques majeurs a venir voire T (ex:
Minamata, Irak)

Chez I'enfant : retard psychomoteur, S/P, d'acquisition du langage et
difficulté d'apprentissage accru si la scolarité ne se fait pas dans la langue
maternelle.

Les garcons seraient + touches que les filles (McKeown-Eyssen 1983)



Prévention de la foeto-toxicité du mercure chez les femmes

enceintes vivant en territoire expose
A CONTEXTE GUYANAIS @

@ ) Agence Régionale de Santé
Guyane

U SRIL
GEME AL
GLYANE

o 1992-1996 nouveau rush de I'orpaillage en Guyane

o 1994- une étude du Réseau National de Santé Publique (RNSP) met en évidence
une exposition importante de la communauté amérindienne Wayana par le
mercure

« 21 juillet 1998. Dans la résolution commune de Twenké, « les representants des
peuples autochtones et peuples de foréts » rappellent que « les peuples
autochtones n*ont jamais concédés leur souverainete sur leurs territoires, les
peuples de foréts ayant signés des traités avec la France afin de garantir leur
intégrité culturelle et politique » et exhortent les pouvoirs publics « a satisfaire
I'engagement pris par la France au sommet de Rio en 1992. »

« Avril 1999 étude conjointe INVS et INSERM conclut au réle toxique probable du
MeHg surles fc cognitives des enfants ameérindiens de Camopi, Awala et du Ht-
Maroni

« Juin 1999 enquéte alimentaire de I'INVS montre une exposition au MeHg
excessive liee a la consommation de poissons contaminés

« Sept. 2000 remise du rapport « I'or en Guyane » de Me Taubira
o 19-21 fév. 2001 « Séminaire Mercure et Santé » — comité de suivi



CONTEXTE GUYANAIS suite

18 avril 2001  IRD : rapport d'expertise collégiale « mercure en Amazonie »

25.07.2001 lere réunion DSP-DSDS pour mise en place « prévention mercure sur
le Ht Maroni »

22-23 nov. 2001 1ére réunion du Comité de suivi relatif au mercure a MPA

juin 2005 etude par le ministere de la Santé : 84% des adultes amérindiens Wayanas
et Emerillons avaient des concentrations de mercure dans les cheveux excédant la
limite fixée par I'Organisation mondiale de la santé, contre 64% lors de I'enquéte
précédente en 1997

Juin 2005 : déclaration finale de consensus sur le mercure
Sept. 2004 a Juil. 2005. Epidémie de suicides en pays Wayana. Alerte sanitaire
2008-2009. Incidents violents se multipliant entre les orpailleurs et les Wayana

Mai 2012 Convention ARS-C.Gal pour la Prévention de la foetotoxicité du
mercure

Mai 2012 début des prélevements cheveux a MPA volontaires et anonymes



Contexte historique

Imprégnation mercurielle des cheveux de la population guyanaise

P Il ht =
10% [Hg] dans les apaichton () 1,9 pg/g (2002, n=100) Saint-Georges
cheveux entre 1997 et Maripasoula O 1,7 ug/g (2002, n=96) 1,5 pg/g (2004, n=101)
2005 : o
Territoi galsnopi bourg )
Twenké, Antécume-Pata, Kayodé amé +6 HG/g (2004, n=53)

Alerte par Dr. Pignoux

20% d’augmentation entre 2005
et 2015

O Awala-Yalimapo 2,7 pg/g (1998, 137 femmes)

Sinnamary 1,8 ng/g (2001, n=276)

Villages en aval d’Apatou O 2,7 pg/g (2002, n=58)

Apatou bourg, Maiman () 1,7 pg/g (2002, n=44)
Villages en amont d’Apatqu O 3,6 1g/g (2002, n=96)

Zone d’Apagui O 2,3 ng/g (2002, n=81)
Q 2,3 ug/g (2002, n=92)
Grand Santi bqurg (7) 2,1 pg/g (2002, n=76)

Q 3,3 ug/g (2002, n=97)

10,6 1g/g (1997, n=235), - ]

14 ug/g (2015, n=169) B Sauts

“

Camopi écarts
6,7 ug/g (2004, n=51)

VdaYaYaV] b o }
=77

Ouanary
3,4 ng/g (2004, n=21)

Trois Palétuviers
2,4 ug/g (2004, n=22

Echelle: O 2 ug/g
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Institut de veille sanitaire, Cire Antilles-Guyane, DSDS de Guyane

InVS: Institut de Veille Sanitaire
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Comment protéger
son enfant du mercur
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Protocole prelevement cheveux chez les
femmes enceintes MPA

Anonyme (N°NPjsa)

Livret personnalisé offert (guide avec riche iconographie
des poissons a ou a ne pas consommer)

Information et éducation alimentaire a chaque patiente
incluse ou non dans le protocole ainsi qu’au conjoint

Volontaire (bc de freins culturels chez les Aluku ~ 8/10)
1 prélévement lors de la lere visite prénatale

1 second prélévement en post-partum

1 prvt intermédiaire si Tx >10 pg/g a 2-3 mois du ler
Selon schéma ci-contre

1 envoi/3s au CNRS de Bx (équipe écotoxicologie
aquatique) par la poste avec enveloppe dediée

Résultats notés sur registre et carnet au fil des consultation
(nb oubli des patientes mais annonce faite)

Proteger son enfant

Le mercure contenu daas certains
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femme amérindienne concentration moyenne dans les cheveux
en fonction du site et du temps
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[J Effet de la prévention : diminution des concentrations
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évolution des concentrations en mercure chez
le mes amérindiennes au cours du ler

14

12

2012 2013 2014 2015 2016 2017

41 45 36 46 30 24

Dr R. PIGNOUX/Epimanager Public Health-DGASP-CTGuyane 2017



DISCUSSION -1

Majorité des femmes Aluku (~ 7/10) ont refusé le préléevement de cheveux. Leur age
moyen est de 23 ans (14-39)- Terme moyen en SA = 15 (6 a 35 SA)

Majorité de femmes amérindiennes ont accepté les prélevements ( ~ 95%). Leur age
moyen est de 28,5 ans (15 -41)

Tous les prélévements réalisés a MPA et Papaichton sont normaux selon ’OMS (Moy.
respectives a 3.2 ug/g et 1.8ug/g)

A MPA quelque soit la communauté (Aluku, brésilienne, métropolitaine, chinoise) les
taux sont bas (0.143 a4 7.201)

Pour la population amérindienne

~ 1/2 de prélever a des taux normaux (0.297 a 9.448) mais + 90% >5pg

~ 40% a un taux compris entre 10 et 20 ug/g

11 % ont un taux compris entre 20 et 40 pg/g

On notera 1 cas proche de 50 ug/g



DISCUSSION -2

A noter que les patientes amerindiennes residant a MPA ont des taux
normaux et comparables a ceux de la population de cet environnement

Les contrGles intermeédiaires realiseés (faibles échantillons) dans le cas de taux
> N de I’OMS montrent tous, sauf 1, une diminution significative de ce
dernier (< 20%) — efficacité de la prévention

Les contr6les post-nataux privilégiant les patientes dont le taux de Hg est > N
de I’OMS sont plus réguliers et montrent tous, sauf 1, une diminution encore
plus probante que les C.I (baisse d’~ 35 % en moyenne. E 8-63))

Les bilans neonat. restent une bonne opportunité pour réaliser les
prélevements postnataux a MPA ou dans les écarts.

[’allaitement maternel est la norme
Bc de carnets personnalisés perdus, égarés, detruits (feu, eau, enfants etc ...)

Les poissons de substitution sont assez bien identifiés en présence du mari



DISCUSSION -3

Verrou culturel dans la communauté Aluku, la moins exposée au risque

La % de la population amérindienne est ‘contaminée ’ par le mercure
avec une moyenne sup. aux études antérieures

Efficacité des mesures de prévention alimentaire continue au cours des
Missions médicales de proximite sur les femmes reprélevees — effet
‘boule neige’ aupres des autres patientes espéreé!

Quelle CAT dans un cas de contamination tres élevee (~50ug) chez la
femme enceinte (Chélation médicamenteuses quasi impossible. Fruits?)

Attente avis des experts toxicologues; peu efficient!

Quelles ressources de substitution si penurie de poissons aggravee par la
turbidité des eaux li¢e aux activités d’orpaillage?

Turn-over des personnels soignants a MPA : perennité de 1’action?



CONCLUSION

90% de la population amérindienne présente des taux d'imprégnation Hg > 5ug/g
Les enfants sont aussi tres contaminés.

Efficacité des mesures de prévention alimentaire continue au cours des Missions médicales de proximité chez les
femmes reprélevées — effet ‘boule neige’ aupres des autres patientes espéré? Efficacité qui s'épuise!

Lassitude et resignation des patients qui portent tout le poids de I’effort pour limiter leur contamination par le
mercure

Augmentation des troubles métaboliques liée aux évolutions alimentaires de substitution

Quelle CAT dans un cas de contamination tres élevée (~50ug) chez la femme enceinte (Chélation médicamenteuse
possible? Fruits?)

Quelles ressources de substitution si pénurie de poissons aggravée par la turbidité des eaux liée aux activités
d’orpaillage? (Favoriser la réintroduction des « Terra-preta » et ressources endogenes)

Turn-over des personnels soignants a MPA : pérennité de 1’action?
Le riz dosé n’est pas contaminé

Intérét d’une étude sur le sang feetal concomitamment au dosage du Hg et autres métaux lourds sur le placenta et chez
la mere

Co-toxicité (métaux lourds, -OH)



Taskl : Human health

Objectives: Study of polymetallic impregnation in pregnant women and transmission to the fetus

Quantify trace metals

¥

main compartments studied in women and
infants: hair (preconception, pregnancy,
postpartum, baby), blood, breast milk

/

Analyze : Trace metals:
Hg et MeHg, Pb, Cd, Cu, Zn, Ni, Cr, V, Al, Ag,
As, Mn,...)

Tools : ICP OES and atomic absorption GC-
ICPMS

Identify SOURCES Hg and
Pb

. 4

isotopic composition

é’/ Hg H 199Hg, ZOOHg, 201Hg, 202Hgl 204Hgm
Pb : 204pb, 206pp, 207ppy et 208ppy

Tools: Hg isotopic composition: recent method (10
years) and up to date: gas chromatography (GC)
coupling with ICP-MS multicollector (GC-MC-ICP-MS)

Dr R. PIGNOUX/Epimanager Public Health-DGASP-CTGuyane 2017



PREVENTION du RISQUE MERCURIEL

Lutte contre I'Orpaillage illégal

Reglementation Education

Expertise
médicale

ALERTE

Restitution
Prévention
Traitement

Etudes scientifiques — Prise en charge patient dont chélation ?



Merci pour votre attention




