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en bref

• Effets sur la santé des résidents des territoires 

contaminés

• Effets sur la santé des liquidateurs de Tchernobyl

• Questions ouvertes et débats sur les effets sur la 

santé
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introduction

• les premiers rapports sur l'augmentation du 

cancer de la thyroïde après Tchernobyl ont 

suscité le scepticisme car :

 la sensibilité de la glande thyroïde à l'exposition 

interne à l'iode radioactif était moins établie qu’à 

l'exposition aux rayonnements externes

 les principales preuves proviennent d'études sur des 

patients médicalement exposées 

présentant des troubles thyroïdiens 

sous-jacents et des données limitées 

sur l'exposition des enfants
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introduction-2

• l'apparition très précoce (les premiers cas de cancer de 

la thyroïde sont apparus seulement 3 à 4 ans après 

l'accident) était inattendue sur la base des 

connaissances existantes des populations exposées aux 

rayonnements externes *
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*  Ron et al, 1995; Veiga et al, 2016

Attention: les premiers cas ont 

montré des symptômes cliniques, ils 

n'ont pas été détectés par dépistage

Carte des régions les plus contaminées du Bélarus, de la Russie et de 

l'Ukraine (De Cort, M. et al. Atlas of Caesium Deposition on Europe after the Chernobyl 

Accident EUR report nr. 16733, EC)



Étude cas-témoins du risque de cancer de la thyroïde 

chez les enfants et adolescents biélorusses et russes

• Objective: estimer dose-réponse et impact possible d'autres 

facteurs sur le risque radiologique de cancer de la thyroïde

• La reconstitution de la dose était basée:

 sur les antécédents individuels de comportement et de régime 

alimentaire dans les jours et les années suivant l'accident, obtenus à 

partir du questionnaire 

 en combinaison avec des mesures de radioactivité environnementale et 

thyroïdienne

• La reconstitution historique de la carence en iode présente dans la 

zone touchée par Tchernobyl

• Prélèvement d'échantillons de sang pour l'analyse de prédisposition 

génétique
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Étude cas-témoins du risque de cancer de la thyroïde 

chez les enfants et adolescents biélorusses et russes*

* Zupunski et al, 2019

Dose thyroïdienne Gy

OR

Carence 

en iode

OR at 1 Gy (95% CI)

Oui 4.65 (3.01; 7.18)

Non 2.80 (1.66; 4.70)

• Association dose-effet quadratique linéaire 

entre le cancer de la thyroïde et la dose de 

131I thyroïdienne

• Carence en iode était associée de manière 

significative au risque de cancer de la 

thyroïde radio-induit

Lien avec un certain nombre de gènes 

(ATM et FOXE1) exprimés également dans 

les tumeurs sporadiques **

* *Damiola et al, 2014



Cancer du sein chez les femmes résidant dans les 

régions contaminées de Biélorussie et de l'Ukraine*

*Zupunski et al., Int J Cancer, 2020

• Le sein est l'un des organes les plus radiosensibles

• Etude écologique de 85,132 cancers du sein et 150 x 

106 personnes-années à risque

• La dose mammaire cumulative moyenne (reconstruite) 

en 2016 était de 12,3 mGy en Biélorussie et de 5,7 mGy

en Ukraine, avec la dose maximale de 55 mGy et 54 

mGy, respectivement



Incidence du cancer du sein après Tchernobyl : 1986 - 2016 
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• Aucune preuve d'augmentation de l'incidence du cancer du sein avec la 

dose mammaire cumulative, moyenne par département

• Une étude cas-témoins avec des doses individuelles est nécessaire

*Zupunski et al., Int J Cancer, 2020



Tchernobyl: effets de l'exposition de la thyroïde à 

l'âge adulte

• effet de l'exposition à l'âge adulte - incertain:
 études descriptives des liquidateurs :

 Russie (Ivanov et al. 2007) - SIR 3.39 (95% CI 2.73-4.16),

 Ukraine (Ostroumova et al, 2014) - SIR 3.86 (95 % CI 3.26–4.57) 
 Pays baltes (Rahu et al, 2013) – PIR 2.76 (95% CI 1.63-4.36)

 études récentes de résidents de territoires contaminés (> 18 
ans au moment de l'accident) :
 Russie - aucune relation dose-réponse trouvée chez les adultes 

exposés (Ivanov et al, 2012)

 Ukraine - excès de cancers de la thyroïde radio-induits chez les 
adultes exposés dans les régions contaminées par rapport aux régions 
non contaminées (Fuzik et al, 2011)

• !!! : 
 pas de doses individuelles

 biais de surveillance possible

9

Photo: http://www.longshadowofchernobyl.com/photos/chernobyl-victims/

http://www.longshadowofchernobyl.com/photos/chernobyl-victims/


risque de cancer de la thyroïde chez les 

liquidateurs*
• 146,000 liquidateurs de Biélorussie, d'Estonie, de Lettonie, de 

Lituanie et de Russie étaient à Tchernobyl en 1986-1987

• 107 cas/423 témoins

• doses reconstituées individuellement, y compris l'incertitude :

 doses externes - méthode RADRUE (Kryuchkov et al, 2009)

 interne - modèle environnemental validé sur les mesures thyroïdiennes 

directes disponibles

• dose médiane totale – 69mGy

• Exposition de la glande thyroïde à l'âge adulte liée à l'augmentation 

du risque de cancer de la thyroïde ERR/100mGy 0.38 (95% CI 0.1-

1.09)

 inférieur au risque chez les enfants

exposés après Tchernobyl 

 le risque reste significatif après exclusion des

tumeurs =< Ø 1 cm 

 l'impact des incertitudes sur les doses

a eu un effet modeste sur le risque
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*Kesminiene et al, 2012



Case-control study of haematological malignancies

• 70 cas/287 témoins

• Dose médiane 

de moelle osseuse 13 mGy

• association positive (stat. n.s.) 

avec la dose pour tous les types 

de leucémie : ERR 0.48/100mGy* 

• des effets similaires pour la LLC et 

les non-LLC trouvés dans l'étude cas-témoins 

des liquidateurs ukrainiens :

ERR 0.13/100mGy**

**Zablotska et al, 2013

risque des cancers lympho-

hématopoïétiques  chez les liquidateurs
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*Kesminiene et al, 2008



Questions ouvertes et débats sur les 

effets sur la santé

• Cancer de la thyroïde dans 

d'autres régions en dehors de 

l'ex-Union soviétique –

difficile à détecter, car:

 dans les pays où la dose moyenne

à la thyroïde était estimée < 5 mSv, on s'attend à ce qu'en 2065, 

env. 700 cas se produisent parmi 

ceux qui avaient <15 ans en 1986

(environ 60 M), en comparaison

à 440,000 pour d'autres raisons 

(FA = 0,16%)

12

 

Cardis et al, 2006



dans le monde: augmentation de l'incidence du 

cancer de la thyroïde*
• nombre estimé de cas attribuables

à une surveillance accrue de la thyroïde : 

 chez les femmes : 

 90% en Corée du Sud; 

 50% au Japon

 chez les hommes:
 70% en Corée du Sud; 

 moins que 25% au Japon

«Une interprétation très prudent des 

données est nécessaire dans 

le contexte du dépistage après 

un accident nucléaire»

13*Vaccarella et al, 2016



Les effets d’une exposition 

préconceptionnelle 
• Dans des études à petite échelle, un nombre excessif de mutations 

sur les loci minisatellites étudiés a été signalé chez des enfants nés 

dans des zones exposées après Tchernobyl en Ukraine et en 

Biélorussie des parents exposées (Dubrova et al)

• les auteurs n’ont pas publié de relation dose-effet 

• Ces résultats positifs contrastent avec les résultats négatifs chez les 

descendants des liquidateurs de Tchernobyl (Slebos et al, 2004; 

Furitsu et al, 2005) 

• une étude de 400 familles visant à étudier les effets 

transgénérationnels de l'exposition aux rayonnements chez les 

descendants de liquidateurs et d'évacués exposés avant la 

conception a été lancée par NCI des États-Unis et des chercheurs 

ukrainiens (Bazyka et al 2020)
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conclusions

• La glande thyroïde s'est avérée être l'un des organes les plus 

radiosensibles avec une période de latence assez courte 

• La sensibilité à l'I-131 chez les enfants est beaucoup plus élevée 

que chez les adultes

• Le risque lié à l'I-131 persiste près de 3 décennies après l'accident 

de Tchernobyl

• il y a plus à apprendre sur l'impact de:

 exposition à l'âge adulte

 carence en iode

 surveillance accrue

 incertitudes des doses sur les estimations des risques …

• des études sont nécessaires pour mieux comprendre l'histoire 
naturelle du cancer de la thyroïde (progression et régression des 
tumeurs thyroïdiennes au cours de la vie)
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conclusions 2

• Pour reproduire les résultats d'une étude sur le cancer 
du sein dans la région de Briansk* une étude analytique 
en Biélorussie et en Ukraine est nécessaire

• Bien qu'aucune conclusion ferme sur la maladie 
héréditaire ou les fréquences de mutation ne puisse 
encore être tirées, l'étendue des effets sur la 
progéniture des parents exposés et les générations 
suivantes sont une préoccupation permanente

• Les études sur les liquidateurs de Tchernobyl doivent 
être poursuivies car les effets à long terme tels que le 
cancer nécessitent un suivi durable à long terme

• L'importance de la coopération internationale dans 
le domaine scientifique est explicitement reconnue 
et a été prouvée après Tchernobyl
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*Rivkind et al, 2019
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Merci à mes collaborateurs au 

CIRC et dans le monde entier 

Merci pour votre attention !!!


