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Résumé

Ce document constitue un ouvrage de référence pour les professionnels qui
s'intéressent A I'épidémiologie. Son contenu, peut s'avérer plus difficilement
accessible aux personnes n'étant pas familieres avec le sujet. Il a €té présenté &
l'automne 1991 aux membres du groupe de travail «Pour une maternité sans
danger» de I'IRSST. Ses conclusions ont servi & enrichir les discussions du
groupe.

La recension des études épidémiologiques portant sur les risques encouzus par les
travailleuses enceintes exposées A des contaminants de nature chimique avait comme
objectifs de mettre 4 jour les connaissances entourant le thtme choisi et de dégager
des avenues de recherche, En utilisant une grille d'évaluation scientifique
développée spécifiquement pour les besoins du projet, 119 études épidémiologiques
ont été révisées, Les nésultats suggerent la possibilité d'une augmentation du risque
d'issues de grossesse négatives dans les secteurs d'activité suivants : agriculture
(avortements spontanés), industrie du caoutchouc et des plastiques (avortements
spontanés), industrie du cuir (morntinatalit€), industrie textile (avortements
spontanés et mortinatalité), industrie du métal (avortements spontanés) et travail de
laboratoire (malformations congénitales). L'exposition aux solvants pourrait
augmenter le risque de mortinatalité et de malformations congénitales. Enfin,
l'exposition potentielle aux gaz anesthésiques pourrait entrainer une augmentation
du risque d'avortements spontanés, alors que la manipulation d'agents
antin€oplasiques serait associée A une augmentation du risque de malformations
congénitales. Compte tenu de I'ensemble des résultats, tout particuliérement des
anomalies de grossesse rapportées dans les secteurs d'activité ci-haut mentionnés,
T'étude des problemes de reproduction associés a I'exposition aux solvants apparaft
prioritaire,
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1. INTRODUCTION
1.1 Contexte du présent document

pans le cadre du projet "Fondements scientifiques du retrait
préventif de la travailleuse enceinte ou quif allaite”, 1'IRSST
accordait une subvention & 1'Ecole de santé au travail de 1'Univer-
gité McGill pour la réalisation d'une premiére activité visant
l'atteinte de l'objectif 1, soit "améliorer les connaissances sur
les effets que l'exposition & certains contaminants chimiques ou &
des contraintes ergonomigues durant la grosgesse peut avoir sur
1'issue de grossesse".

Suite & une entente avec le Dr. Gilles Thériault, directeur de
1'Ecole de santé au travall de 1'Université McGill, l'équipe de
recherche en santé au travail du Département de santé communautaire
de 1'Hdpital du Sacré-Coeur a procédé & la recension des études
épidémiologigues portant sur les risgues encourus par les travail-
leuses enceintes exposées & des conteaminants de nature chimigue. La
recension des dcrits avait comme objectifs de mettre & jour les
connaissances entourant le théme choisi et de dégager des avenues
de recherche.

Dans un premier temps, la plausibilité biologique d'une
assocliation entre l'exposition professionnelle 4 des contaminants
de nature chimique, pendant la grossesse, et certains effets
néfastes pour la travallleuse enceinte et l'enfant & naitre est
discutée. Puls le cadre d'analyse et la structure de présentation
des études sont décrits. Par la suite, les résultats de 1la
recension des écrits sont détaillés. Enfin, le document se termine
par la synthése des connaissances et la suggestion d'orientations
de recherche.

1.2 L'exposition & des produits chimiques pendant Ja
grosgesse

- Parmi 1l'ensemble des agents agresseurs auxquels les travail-
leuses enceintes sont exposées, les produits chimiques sont
probablement les plus susceptibles de provoguer des malformations
congénitales et de compromettre la survie de 1l'’enfant & naitre.

Les produits chimigues sont fort répandus dans notre environ-
nement. Aux Etats-Unis seulement, environ cinquante cing mille
produits chimiques sont utilisés chague année et six cent cinquante
nouveaux produitg sont jintroduits annuellement sur le marché
(Schardein 1985). Bien sir, l'emploi des produits chimigues n'est
pas spécifique aux milieux de travail. C'est toutefois dans ces
milieux qu'ils sont utilisés en plus grande gquantité et gque les
niveaux d'exposition atteints sont les plus é&levés.

A l'heure actuelle, il est impossible de connaftre le nombre
réel de travailleuses enceintes exposées & des produits chimigques.
A tout le moins, peut-i]l é&tre estimé par la nature du travail
effectué. Ainsi, ce sont les secteurs de 1l'agriculture, des
manufactures et des services (services de santé et services

1



personnels) qui comportent le potentiel d'exposition le plus élevé.
Dans ces secteurs, 33,620 grossesses ont été enregistrées, au

Québec, en 1981 (DeGuire 1984).
La grossesse rend la mére et 1l'enfant particuliérement

vulnérables a l'effet des produits chimiques. Chez la mére, les
modifications anatomiques et fonctionnelles du systéme respiratoire
se traduisent par une hyperventilation et une augmentation de 45%
de la ventilation alvéclaire (Hunt 1979). Ces modifications ont
comme conséquence de favoriser une plus grande absorption pul-
monaire des produits chimiques. A cet élément s'ajoute 1'immaturité
enzymatique hépatique de l'enfant & naitre qul accroit sa sen-
sibilité aux effets toxigques des produits chimigques.

Les effets toxiques des produits chimiques varient suivant la
nature du prodult, le moment et le niveau d'exposition. Parmi les
issues de grossesse défavorables qui peuvent résulter de l'exposi-
tion a des produits chimiques se retrouvent: l'avortement spontané,
la mort foetale, 12 malformation congénitale, 1'aberration
chromosomique, le retard de croissance intra-utérine, la mort néo-
natale, les troubles de développement post-natal et le cancer en
bas age (Barlow et Sullivan 1982). Quant au niveau d'exposition
requis pour produire un effet toxigque, l'expérimentation animale
révéle que les effets d'une exposition in utero a des produits
chimiques foeto-toxiques suivent une courbe dose-réponse, avec un
seull en-degad duquel aucun effet n'est observé. Une fois le seull
franchi, plus la dose augmente plus la proportion d'ancmalies
foetales s'accroit (Wilson 1980).

La frégquence d'utilisation des produits chimiques, en milieu
de travail, et leur potentiel embryo et foetotoxique justifiaient
& eux seuls 1l'intérét porté & la recension des études épidémiologi-
ques ayant trait aux effets de l'exposition professionnelle des
femmes enceintes & ce groupe d'agents agresseurs.

2. METHODOLOGIE

La premiére étape de la recension des écrits a consisté a
définir un cadre de référence pour la sélection des é&tudes
épidémiologiques.

2.1 Pérlode couverte

La recension des écrits porte sur les études publiées entre
janvier 1970 et septembre 1990.

2.2 Définition de l'exposition et des effets

L'exposition a été définie: 1. par l'emploi que la mére
occupalt pendant la grossesse et 2. par son exposition spécifique
& des agresseurs de nature chimique. Ce choix a &té motivé par le
fait qu'une association entre l'emplol de la mére et une issue de

2



T T e e,

grossesse donnée permet d'émettre des hypothéses quant & la nature
des facteurs susceptibles d'expliquer cette association.

Quant aux issues de grossesse, elles incluent non eeulement
les issues "classigues" telles les avortements spontanés, les
malformations congénitales, la mortinatalité, la prématurité, le
faible poids de naissance, la mortalité périnatale et ies cancers
en bas 8ge, mais zussi les maladies maternelles telles l'hyperten-
sion de grossesse, la pré-éclampsie et i'éclampsie.

2.3 Types d'études évaluées

]

La recension des écrits a porté uniquement sur les études
épidémiologiques menées auprés de populations de travailleuses. Ont
6té exclues les études qui ne permettalent pas de distinguer
1'exposition du pére de celle de la mére et les études analysant
les effets d'une contamination environnementale.

Deux types d'études ont été ajinsi évaluges:

a. les études descriptives:
elles incluent les histoires de cas, dans la mesure ou
les cas sont assez nombreux (notion d'aggrégat) ou que les effets
observés sont spécifiques (ex. un type particulier de malformation
congénitale), et les études transversales sans groupe de com-
paraison. :

b. 1les études analytiques: _
ce sont essentiellement les é&tudes cas-témoins, les
études de cohorte et les é&tudes transversales avec groupe de
comparaison,

2.4 Source de publication des études

Seules les études publiées dans des périodiques et ouvrages
scientifiques de langues francaise et anglaise ont été recensées.
Les résumés anglais ou francais d'études publiées en langues
étrangéres n'ont pas été retenus.

2.5 Sources d'identification des études

Une recherche automatisée a permis d'exploiter plusieurs
banques de références bibliographiques: NIOSH, ISST, Medline,
CISILO et Biosys. La recherche automatisée a &té effectuée par M.
Jacques Blain du gervice de références de 1'IRSST.

L'identjfication des études & ensuite été complétée par les
références bibliographiques citées dans chacun des articles.



2.6 Comité de lecture

Un groupe de six mé&decins oeuvrant en santé au travail au DSC
de 1'HOpital du Sacré-Coeur a procédé & l'évaluation des études
épldémiologiques. Il s'agit des docteurs Frangois Brunet, Loulse
DeGuire, Lise Goulet, Plerre Robillard, Michel Rossignol et Plerre

Séguin.

2.7 Structure de 1l'évaluation scientifique des études

L'évaluation scientifique des études s'est faite & l'aide
d'une grille construite spécifiquement pour répondre aux besoins du
projet. La grille est inspirée des outils d'évaluation développés
par le groupe de travail sur les maux de dos dirigé par le docteur

W.0. Spitzer, groupe auguel un de nos lecteurs, le docteur Michel
Rossigneol, a participé.

La grille d'évaluation a été pré-testée auprés des membres du
comité de lecture afin d'assurer une uniformité dans le jugement
porté sur chacuns des é&tudes.

Une cote allant de 1 & 4 a été accordée & chague é&tude: 1
(étude trés bonne), 2 (bonne), 3 (passable) et 4 (pauvre) Dix
critéres ont eté définis pour coter les études:

1. sujets & 1l'é&tude:
a. définition et mode de sélection adégquats (1 point);
b. nombre suffisant (1 point);
2. mesure de l'exposition:
a. titre d'emploi:
- données de recensement (1 point);
- enquéte spéciale (2 points);
b. exposition:
- réponse de la mére (1 point);
évaluation par des hygiénistes (2 points);
visite des lieux de travail (3 points)) .
3. mesure de 1l'issue de grossesse:
- réponse de la mére (1 point);
- dossiers médicaux ou reglstres (2 points);
4, taux de participation:
- au moins 80% dans chaque groupe (1 point);
5. tests statistiques:
- appropriés (1 point);
6. groupe de comparaison:
a. définition et mode de sélection adéquats (1 point);
b. nombre suffisant (1 point);
7. contrdle des variables de confusion
a. absent (0 point);
b. partiel (1 point);
c. complet (2 peints).

Trés bonne: 12-15 points
Benne: 8-11 points



Passable: 4-7 points
Pauvre: 1-3 polnts

2.8 Nombre d'études évaluédes

- Compte tenu des critéres choisis, la recension des écrits a
porté sur cent dix neuf études.

3. STRUCTURE DE LA PRESENTATION-DES ETUDES

La présentation des résultats respecte les trois catégories
d'études recensées. Une premidre catégorie d'études é&value une
issue de grossesse en fonction de plusieurs types d'emplol. Une
deuxiéme catégorie d'études analyse les issues de grossesse des
travailleuses travailant dange un secteur donnée ou occupant un
emplol particulier. Enfin, une troisiéme catégorie d'études regarde
les issues de grossesse des travailleuses exposées & une substance
chimique spécifique. _

Chaque étude est résumée dans un des tableaux de l'Annexe 1.
La formule tableaux favorise l'accés direct et rapide au contenu de
l'étude en fournissant l'objectif de la recherche, les critéres
d'éligibilité et le nombre de sujets, les années d'observation et
le lieu oG la recherche s'est déroulée, les sources d'information
exploitées pour documenter l'exposition et 1l'issue de grossesse,
une définition de 1'exposition, la composition du ou des groupes de
comparaison, la liste des variables de confusion pour lesquelles un
ajustement a &té effectué, les principaux résultats de l'étude et
la cote d'évaluation scientifique. Les tableaux sont placés par
ordre de présentation dans le texte. Ils sont classés selon l'année
de publication, en commengant toujours par l'année la plus &loignée
dans le temps.

Le texte compléte l'information contenue dans les tableaux en
donnant les forces et les faiblesses méthodologiques de chague
étude. Enfin, des tableaux synthéses sont insérés 4 la fin du
document pour permettre une vision comparative des niveaux de
risque mesurés pour chague exposition.

4. RESULTATS DE LA RECENSION DES ECRITS

4.1 Par issue de grossesse

L'intérét des chercheurs pour les problémes de reproduction
liés & 1l'emplol des femmes s'est traduit par l'étude des issues de
grossesse suivantes: les avortements spontanés, la mortinatalité,
la mortalité foetale et périnatale, les malformations congénitales,



les anomalies chromosomiques, la prématurité et le faible poids de
naissance, le polds de naissance et les cancers.

4.1.1 Les avortements spontanés

Au total, onze publications d'études épidémiologiques portant
sur l'association entre l'emploi des femmes et les avortements
spontanés ont été recensées (tableaux 1-11). Ces onze publications
sont tirées de sept &tudes épidémiologiques.

Tous les auteurs ont utilisé la définition classique d'un
avortement spontané c¢'est-d-dire une mort intra-utérine enregistrée
avant 28 semaines de gestation. Deux scurces d'identification des
avortements spontanés ont été utilisées: 1, les dossiers ou
registres hospitaliers (1-4,6,7.8,10) et 2, les femmes elles-mémes
(6,7,9-11). L'exploitation de l'information colligée dans les
dossiers ou regilstres hospitaliers permet une mesure plus objective
de l'issue de grossesse étudiée; cette source de données est
cependant beaucoup moins sensible pour l'étude des avortements
spontanés qui surviennent tdt en début de grossesse. Bien gue les
femmes puissent étre questionnées Esur la survenue d'avortements
précoces, la proportion de faux positifs est impossible & quan-
tifier sans dosage hormonal.

Dans toutes les études, l'exposition de la mére a été définie
par l'empleol occupé pendant la grossesse. Les emplois ont été
divisés en un nombre de catégories variant entre six (3,5) et
soixante (10,11). L'information a été soit fournie par la mére
(5,7-11), soit recueillie lors d'un recensement (3,4,6), soit
puisée dans les registres hospitaliers (1-2). Le titre d'emploi est
une donnée objective peu susceptible d'étre biaisée lorsque
recuelllie aprés 1l'accouchement ou 1'hospitalisation pour avorte-
ment spontané. Par allleurs, l'utilisation des données de recense-
ment peut entrainer des erreurs de classification aléatoires dans
la mesure ol elles référent & une périocde qul ne correspond pas &
la période de gestation. De telles erreurs peuvent conduire & une
sous-estimation de l'effet réel. Enfin, l'étude d'un grand nombre
d'emplois se veut avant tout exploratoire. Cette fagon de faire a
comme effet d'augmenter le risque de résultats faux positifs, du
peint de wvue statistique, pulisgqu'un grand nombre de tests sont
effectués sur les mémes données. Par conséquent, les chances de
trouver, par hasard, une association statistigquement significative
sont accrues.

A l'exception d'études provenant &'Italie (5,9), de Norvége
(8) et de Finlande (3,4), un nombre important d'avortements
spontanés a é&té é&tudié. Les chances de mettre en évidence une
association réelle entre un type d'exposition donné et les
avortements spontanés (puissance de 1'étude) sont donc augmentées.

La comparaison des résultats est difficile puisque 1les
chercheurs ont utilisé des classifications d'emploi et des niveaux
de signification statistique différents. Pour faciliter la synthése
des résultats, seules les associations gqul atteignent le seuil de
signification statistique de 0,05 seront présentées dans le texte.
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Les deux premiéres études, publiées en 1980 par Hemminki et
cell (1,2), analysent le risque d'avortements spontanés chez les
travajlleuses finlandaises, pour la période comprise entre 1973 et
1975, Comparativement & 1l'ensemble des (finlandaises et aprés
ajustement pour 1'age maternel, un excés d'avortements est
enregistré dans le secteur agriculture, péche et forét (ratio
1,25; p<0,05) et dans celui de 1l'industrie et de la construction
{1,09; p<0,001). Les données utilisées ne permettent pas l'analyse
de facteurs de risque smpécifiques. Les auteurs concluent néanmoins
que l'excés observé pourrait résulter de conditions sociales dif-
ficiles, d'un stress physique ou de l'exposition & des agents
chimigues nocifs. -

Dans la seconde &tude réalisée pendant la méme période, les
enplois sont classifiés de fagon plus détaillée. Les catégories
d'emplol suivantes présentent des taux bruts d'avortements
spontanés plus élevés (p<0,05): industries de la machinerie (ratio
2,57), des plastiques (1,81), des alimentgs et boissons (1,43),
opératrices de véhicules & moteur (1,61), opératrices dans le
secteur gaz, eau et égolts (3,43), radiothérapeutes (2,46),
infirmiéres (1,20), entraineuses (2,20), fermiéres et jardiniéres
(2,15), et cuisiniéres (1,48). L'excés de risque enregistré dans
les industries de la machinerie et des plastiques suggérent la pos-
gibilité que des produits chimigues soient impliqués. Cependant
comme aucune variable de confusion n'a été contrdlés, des facteurs
extra-professionnels non mesurés pourralent expliquer l'excés

obhservé. .
En 1982, Hemminki et coll (3) 1livrent les résultats d'une

étude des avortements spontanés chez les résidentes de la ville de
Valkeokoski, en Finlande, pour la période comprise entre 1974 et
1977. Les travallleuses de 1'industrie de la viscose-rayonne (ratio
1,49) et les travallleuses de 1'industrie du papier (2,17)
présentent des taux &levés d'avortements spontanés qui n'atteignent
cependant pas le seujl de sjignification statistique fixé. L'augmen-
tation du risque, dans ces secteurs d'activité, ne serait pas
expliquée par une différence dans 1'dge des femmes, le nombre
d'enfants ou la frégquence des avortements thérapeutigques. Aucune
donnée n'est disponible guant & l'exposition des travajlleuses &
des produits de nature chimigue. Dans la ville de Kokkola (4), & la
néme époque, un taux élevé d'avortements spontanés est enregistré
chez les opératrices de machine & coudre (ratio 1,79; p<0,05) et
chez les travailleuses de 1'industrie du cuir (4,39; p<0,05).
L'excés de risque ne semble pas expligqué par une différence dans
1'&ge maternel, la parité et les antécédents d'avortements
spontanés. Le travail dans 1'industrie textile se caractérise par
une rémunération & la piéce, un environnement empoussliéré et des
niveaux de bruits ambiants élevés. La fabrication d'articles en
culr nécessite l'emplol cde différents produits chimiques. Dans le
gadreéde la présente étude, aucun de ces facteurs n'a pu étre
valué,

Le recours aux registres hospitaliers pour identifier l'emploi
de la médre et les avortements apontanés, tel que privilégié par
Hemminki et coll, ne permet pags le contrble de variables de
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confusion potentielles telles le tabac et l'alcool, pulsque cette
information n'est pas disponible. Cette pratique est donc suscep-
tible d'introduire un biais dont 1'effet est impossible A prédire.

Les deux publications des chercheurs italiens (5,9) sont
tirées d'une seule é&tude épldémiologigque. Dans la premiére
publication (5), aprés ajustement pour 1'adge maternel et le nombre
de grossesses, les résultats montrent un excés d'avortements
spontanés chez les travailleuses de l'industrie du plastique et du
caoutchouc (risque relatif 1,70; p<0,05). En 1987, Cavedon et Figa-
Talamanca (9) procédent & une analyse plus poussée des mémes
données et observent qu'en contrdlant pour l'8ge de la mére, le
nombre de grossesses, la solarité, le tabac et le lieu de nais-
sance, le type d'emploi n'est plus associé significativement aux
avortements spontanés. Le petit nombre de sujets étudiés peut &étre
responsable de ce renversement de situation., De fagon générale,
cette étude est sujette 4 un biais de sélection puisgque le taux de
participation varie entre 50 et 100% selon le type d'industrie. Le
faible taux de participation enregistré dang certaines industries
(50%), 1l'approche transversale et l'absence de validation des
issues de grossesse ont pu introduire un bials conduisant & une
surestimation des taux réels d'avortements spontanés.

En 1984, Lindbohm et coll {(6) rapportent qu'apreés ajustement
pour l'dge maternel, la parité, le lieu de résidence et 1l'état
matrimonial, un exceés significatif d'avortements spontanés est
observé, pour la période 1973-1975, chez les travailleuses de
1'industrie textile (fileuses, odds ratio 1,43), les bouchers et
fabricants de saucisses (1,51}, les travailleuses de buanderies
(1,48), les assistantes de laboratoires (1,26) et les travailleuses
préposées aux soins des animaux & fourrure (2,82). Selon les
auteurs, l'excés de risque enregistré dans 1l'industrie textile
pourrait résulter de l'exposition des travailleuses a certains
produits chimiques ajoutés aux tissus. En effet, les fileuses sont
exposées a des poussiéres quil contiennent des colorants ou des
agents de finition. Cependant, il convient de souligner que, dans
1l'étude de Lindbohm et coll, les ouvriéres préposées & la teinture
ou & la finition ne présentent pas de risque élevé d'avortements.
Dtautres facteurs professionnels, tels la chaleur ou le bruit, ou
des facteurs sociaux pourraient donc expliquer l'excés de risque
observé chez les fileuses., Dans cette étude, la faible couverture
du registre des hospitalisations, dans quelques districts, pourrait
avoir conduit & une sous-estimation du risque d'avortements
spontanés assoclié & certains emplois. Enfin, un contrdle partiel
des variables de confusion potentielles peut avoir introduit un
biais se traduisant par la déccuverte d'associations faussement
positives.

Un excés d'avortements spontanés est rapporté par Mchonald et
coll (7), pour la période antérieure & 1982, dans les catégories
d'emploi suivantes: vendeuses (observé/attendu 1,12; p<0,05),
aides-infirmiéres (1,13; p<0,05) et serveuses (1,11 p<0,05). Pour
la période comprise entre 1982 et 1984, un excés d'avortements
spontanés est observé chez les aides-infirmiéres (1,24; p<0,05),
les serveuses (1,31; p<0,01) et les gardiennes d'enfants (1,78;
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p<0,01). Pour 1'ensembla ‘de la période a l'étude (10), l'exceés
d'avertements spontanés se concentrent dans le secteur des services
(observé/attendu 1,11; p<f,05) et de la vente (1,09; p<0,05). Les
aldes-infirmiéres (1,33; p<0,0l) et les employées de la restaura-
tion (1,22; p<0,01) présentent également un risgue élevé d'avorte-
ments. Des analyses complémentaires soulédvent la possibilité que
des contraintes ergonomiques telles le soulévement de charges
lourdes, dtautres efforts physiques et de longues heures de travail
pourralent étre impliquées dang les associations rapportées.

Dans leur publication de 1988, McDonald et coll (11) analysent
les avortements spontanés, par catégorie d'emplol, en séparant les
issues de grossesse en deux groupes d'@ge gestationnel: < 16
semaines, 16-28 semaines. Les résultats montrent, pour les
groesesses antérieures & 1982, une augmentaiton significative des
avortements spontanés plus tardifs (16-28 semaines) chez les
infirmiéres de salle d'opération (observé/attendu 2,92; p<0,05),
les techniciennes en radiologie (3,82; p<0,01), les agricultrices/
hortjicultrices (2,40; p<0,05) et les travailleuses de 1'industrie
métal-électrique (1,47; p<0,05). Les auteurs suggérent la pos-
sibilité qu'un ou des agents foetotoxigues solent responsables de
l'excés rapporté dans ces secteurs. Des études plus spécifiques
sont cependant nécessaires pour confirmer cette hypothése.

L'enquéte de McDonald et coll a comme avantage d'avoir analysé
un nombre important de sujets. De plus, une attention toute
particuliére a &té accordée au contrdle des variables de confusion
potentielle. Le taux de participation, pour les avortements
. spontanés, est relativement faible (70%). Il semble peu probable
gu'un biais de sélection en découle puisque la non-participation
des sujets est plutdt liée & la courte durée du séjour en milieu
hospitalier.

Enfin, Hansteen et coll (8) ont regroupé les emplois en deux
grandes catégorles suivant des critéres qui, bien qu'ils ne soient
pas définis dans l'article, semblent correspondre & une exposition
potentielle A& des produits chimiques quelqu'ils socient. Trop
générale, cette étude revét peu d’'intérét dans le contexte du
présent document et n'est donc pas présentée en détailes.

q.1.2 La mcrtinatalité

La mortinatalité, dé&finle comme la mort intra-utérine d'un
foetus &gé de 28 semaines de gestation et plus, a été étudiée par
deux équipes de recherche {(tableaux 12 et 13).

Dans une premiére &tude, Schilling et Lalich (12) rapportent
gue l'emplol dans cing secteurs d'activité est plus fréquent chez
les méres d'enfants mort-nés que chez celles d'enfants nés vivants:
agriculture, péche et forét (ratio 1,27), manufactures (1,18),
industrie textile (1,40), transports (1,41), colléges et univer-
sités (1,57). L'emplol de la mére est identifié par guestionnaire
postal. Le taux de réponse n'est que de 75%. Les cas de mor-
tinatalité sont tirés d'un échantillon national de certificats de
décés. Aucun ajustement ni test statistique ne sont effectués sur



ces données. De plus, l'enguéte ne porte que sur les femmes
mariées. Le profil occupationnel, les caractéristiques démographiq-
ues et autres facteurs extra-professionnels peuvent donc différer
entre les répondantes et 1l'ensemble des femmes enceintes au
travall, c'est-d-dire les non-répondantes mariées et les travail-
leuses non mariées. Tous ces éléments compromettent la possibilité
d'extrapoler les résultats.

McDonald et coll (13) rapportent, pour la période antérieure
4 1982, un excés significatif de mort-nés non malformés dans les
catégories d'emplois sulvantes: sport et danse (observé/attendu
8,83; p<0,0l1), agriculture/horticulture (5,55; p<0,0l), industrie
du cuir (3,09; p<0,01) et industrie textile (2,22; p<0,0l1l). Les
niveaux de risque sont ajustés pour huit variables de confusion. La
possibilité d'une exposition & des agents foetotoxiques est
soulevée quoique des mesures d'exposition individuelle des
travailleuses n'ont pu é&tre prises, compte tenu du devis de

1'étude.

4.1.3 La mortalité foetale et périnatale

Cette section regroupe trois publications gqui traitent de
l’ensemble des pertes foetales et de la mortalité périnatale
(tableaux 14 & 16).

Vaughan et coll (14) analysent les pertes foetales totales
c'est-a-dire toutes les grossesses qul ne se terminent pas par une
nalssance vivante ou un avortement thérapeutique. L*'information est
tirée de cent trente mille certificats de naissance enregistrés
dans 1'Etat de Washington en 1980-1981. Aprés ajustement pour l'dge
maternel et le nombre de grossesses, un excés significatif de
pertes foetales est observé dans onze catégories d'emploi eélec-
tionnées A priori, & partir des résultats d'études antérieures:
industrie du métal (risque relatif 1,8), industrie chimique (1,7),
industrie du bois (1,6), industrie textile (1,5), technologie
médicale (1,6), travailleuses de la ferme {1,4), thérapeutes (2,0),
hotesses de l'air (1,8), vétérinaires (1,9), techniciennes en
électronique (1,5), colffeuses (1,4). Les techniciennes en
radiologie ont un risque de mortinatalité de 1,5 (p>0,05). Des
facteurs de risque non mesurés tels le tabac, le niveau socio-
économique et 1'histoire maternelle antérieure peuvent avoir
biaisés les résultats.

Ericson et coll (15), en 1987, évaluent si le travail des
femmes dans différents secteurs d'activité a un impact sur leur
fonction reproductrice, principalement sur la mortalité périnatale.
Rappelons que le concept de mortalité périnatale inclut la
mortinatalité (28 semaines de gestation et plus) et la mortalité
néonatale (décés enregistrés pendant les 7 premiers jours de vie).
Les résultats montrent un excés brut de mortalité périnatale chez
les travailleuses de l'agriculture {observé/attendu 3,00; p<0,05)
et chez les conductrices de véhicules & moteur (3,33; p<0,05).
Aucune hypothése n'est avancée pour tenter d'expliguer les excés
observés. Les auteurs affirment que 1l'information concernant
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‘1'emplol de la mére colligée dans les données de recensement est
fiable de §8% & 98%. , .

En 1988, Rhlborg et coll (16) publient les ré&sultats d'une
&étude dans laquelle ils évaluent 1'influence du travail de la mére
sur les avortements spontanés et la mortalité périnatale, analysés
ensemble. Aprés ajustement pour l'Age maternel, la parité, le sexe
de 1'enfant, les antécédents d'avortements spontanés, la scolarité,
le tabagleme actif et passif, l'alcool et le café, les auteurs
notent une augmentation non significative du risque d'avortements
epontanés et de mortalité périnatale chez les assistantes infir-
miéres (risque relatif 1,24). L'analyse porte Bur un petit nombre
de sujets. Une falble puissance statistique peut avoir empéché
qu'une association réelle soit mise en évidence. La possibilité
d'un blajies de sélection est soulevée par les auteurs pulsque le
taux de participation varie selon le niveau de ecolarité et le type
de travall effectué. ,

" 'Du point de vue étiologique, 1'étude des pertes foetales
totales est peu intéressante puisque pathologiquement les causes de
décés varient d'un &ge gestationnel & 1'autre. Alors que des
anomalies chromosomigues expliquent environ 35% des pertes foetales
enregistrées avant 28 semaines de gestation (Kline et Stein 1984),
1'hypoxie/anoxie est responsable de plus de la moitié des mor-
tinaissances (Silins et coll 1985).

4.1.4 Les malformations congénitales

L'étude de l'association entre 1l'emploi de la mére et les
malformations congénitales a fait l'objet de treize publications
d'articles scientifiques (tableaux 17 & 29).

L'intérét des chercheurs a porté sur différents types de
malformations: l'ensemble des malformations (20,23-28), les
malformations cardio-vasculaires (29), les malformations du tractus
digestif (17,22), les anomalies chromosomiques (17,28), les
malformations musculo-squelettiquee (17,19,21,28), les fissures
labio-palatines (17-19,21), les malformations du systéme nerveux
central (17-19,21), et les autres malformations (28).

A l'exception de l'étude de McDonald et coll (27,28) dans
laquelle les malformations congénitales enregistrées avant 1982
n'ont pas fait l'objet d'une vérification systématique des cas dans
les dossiers médicaux, toutes les études reposent sur une iden-
tification objective des anomalies dans les dossiers médicaux
(17,24,25,27,28), les registres nationaux (18-22,26,29) ou les
certificats de naissance et de décés (23).

L'information concernant le type d'emploi a été recueillie par
questionnaire auprés de la mére avant la naissance (18,19,21,25) ou
aprés la naissance (17,18,20,22,23,25,27~29), et en utilisant les
données de recensement (26).

La premiére étude, celle d'Exickson et coll (17), porte sur
les malformations structurelles enregistrées dans 1la région
d'Atlanta. La période couverte n'est pas mentionnée, L'analyse de
l'emplol de la mére au premier trimestre de la grossesse révéle que
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les malformations du systéme nerveux central sont plus fréquentes
chez les enfants des travailleuses du secteur manufacturier (odds
ratio 3,3; p<0,05). Les fissures labio-palatines se retrouvent en
excés dans les catégories d'emploi suivantes: infirmiéres (2,2;
p<0,05), services aux entreprises et travail de bureau (7,1;
p<0,05), travail de bureau seulement (20,1; p<0,01). Les anomalies
de réductlion s'observent de fagon excessive chez les employées de
services (autres; 5,1; p<0,01). Les travalilleuses de l'imprimerie
présente un excés d'anomalies chromosomiques (2/0; p<0,05),
d'omphalocéle et de gastroschisie (7,7; p<0,0l1). Les cas d'omphalo-
céle et de gastreschisie sont aussi plus f£fréguents chez les
travailleuses de métiers divers (7,7; p<0,01). Il s'agit de
résultats bruts qui ne tiennent compte d'aucun autre facteur
explicatif. Les catégories d'emploi sont vastes et englobent des
expositions trés hétérogénes. Un groupe de comparaison formé
d'enfants sains aurait apporté une information intéressante quant
& la présence d'effets tératogénes plus spécifigques. Enfin, comme
la région d'Atlanta est peu industrialisée, la couverture des
emplois & risque réel est limitée.

Holmberg et coll (18) utilisent le registre finlandais des
malformations congénitales pour étudier les cas de malformations du
systéme nerveux central et les flssures labio-palatines,
enregistres, en Finlande, entre 1976 et 1978. Les auteurs rappor-
tent qu'en contrdlant pour la date et le lieu de naissance, le
- travail dans le secteur manufacturier est plus fréguent chez les

.méres d'enfants atteints de malformations du systéme nerveux
central que chez les méres des témoins (odds ratio 1,39). L'emplod
dans le secteur des services ¢ommunautaires, sociaux et personnels
est plus fréquent chez les méres d'enfants porteurs de fissures
labio~palatines que chez les méres des témoins (1,32). Aucun test
statistique n'est effectué pour mesurer le degré de signification
statistique de ces assoclations. La faible taille des effectifs n'a
pas permis une analyse poussée des titres d'emploi. Dans cette
étude, les auteurs ont utilisé une bangue de données pré-existante
dans laquelle les méres exposées aux solvants organiques se
retrouvaient plus frégquemment parmi les enfants atteints de
malformations du systéme nerveux central gque parml les enfants
normaux, Holmberg et c¢oll ont voulu démontrer que l'utilisation
d'une classification d'emplol trop générale est non-opérationnelle
du point de vue étiologigue et préventif.

Hemminki et coll publient trois articles & partir des cas de
malformations congénitales identifiés, en Finlande, entre 1967 et
1977 (19-21). En 1980, dans une premiére publication (19}, les
chercheurs analysent les malformations dites "sentinelles" c'est-a-
dire les malformations du systéme nerveux central, les fissures
labio-palatines et les malformatlions musculo-squelettigques. A ces
malformations s'ajoutent les cas de syndrome de Down, pour un total
de trois mille six cent cas. Un excés significatif (p<0,05) de
malformations congénitales (toutes) est observé dans deux secteurs,
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celui des transports et communications (odds ratio 1,49) et celul
de 1'industrie et de la construction (1,23). Les résultats ne sont
pas ajustés pour les variables de confusion potentielles. Des
facteurs extra-protessionnels pourrxajient donc expliquer les effets
obsexrvés.

Des analyses plus poussées, par type de malformation, sont
effectuées par la suite (20). Les résultats montrent qu'en
contrélant pour le lieu et la date de naissance, un excés de
malformations du systéme nerveux central touche les travailleuses
du secteur industrie et c¢onstruction (odds ratio 1,57; p<0,01). Les
fissures lablo-palatines se .etrouvent en excés parmi les
travailleuses des transports et communications (1,94; p<0,05), les
téléphonistes (3,1; p<0,01) et les enseignantes (2,5; p<D,05).
Enfin, les malformations musculo-squelettiques sont observées plus
fréquemment chez les travailleuses de 1l'industrie et de 1la
construction (1,31; p<0,05), les.jardiniéres (5,0; p<0,05), dans
1'industrie de l'alimentation (1,8; p<0,05) et dans les manufac-
tures diverses (1,7; p<0,05). En 1981 (21), les auteurs reprennent
l'analyse des données pour les secteurs industrie, construction,
transports et communication en ajustant pour huilt variables de
confusion potentielles (l'dge maternel, la parité, le sexe, la
présence de malformations dans la famille, le nombre de piéces dans
la maison, le. tabac, les médicaments et la menace d'avortement).
" I1ls confirment ainsi l'excés de malformations du systdme nerveux
central dans l'ensemble des Quatre secteurs (1,38; p<0,001) et pour
les secteurs industrie et construction seulement (1,81; p<0,01).
L'excés de fissures labio-palatines et de malformations musculo-
eguelettiques rapporté dans 1l'étude de 1980 (21) s'atténue et
n‘atteint plus le seuil de signification statistique de 0,05. Selon
les chercheurs, des facteurs professionnels non mesurés pourralent
constituer un risque réel pour l'embryon.

Le faible taux de couverture du registre finlandais des
malformations congénitales peut étre & l'origine d'un biais de
sélection et conduire & des résultats erronnés. En effet, les
auteurs estiment 4 60-70% le pourcentage de malformations con-
génitales rapportés au reglstre central.

Une étude cas-témoins menée & la £in des années 70, en Sudde,
par Ericson et coll {(22) & révélé la présence d'un excés si-
gnificatif de travailleuses de laboratoire parmi les méres de deux
cent un enfants atteints de malformations du eystéme digestif
observé/ attendu 3,16; p<0,0l1). Cette étude peut faire l'objet de
plusieure critiques parmi lesquelles des critéres de définition des
cas évasifs, une absence de contrdle des varjables de confusion et
un plan d'analyse statistique inapproprié par rapport au devis de
recherche. La possib{lité d'un biais de sélection est suggérée par
les auteurs. En utilisant les données de recensement, ces derniers
ont ldentifié une socus-représentation des femmes & domicile chez
les méres des cas qui ont participé & 1'étude,

Schilling et Lalich (23) ont analysé un échantillon national
d'enfants malformés et d'enfants normaux. Seules les femmes mariées
ont été retenues pour l'étude. En comparant les emplois des méres
des deux groupes d'enfants, les chercheurs ont observé un excés de
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malformations chez les travailleuses de la construction (ratio
2,1), de 1l'industrie textile (2,9), chez les enseignantes de
niveaux collégial et universitaire (1,4) et chez les travailleuses
d'industries diverses (1,4). Aucun ajustement pour les variables de
confusion ni test statistique n'ont cependant été effectués.

Les études de Papier (24) et d'Hansteen et coll (25) ne
mettent en évidence aucune assoclation entre une série d'emplois
regroupés sous le terme "exposé" et "exposition possible & des
produits chimiques" et les malformations congénitales. Cette fagon
de classifier 1'emplol demeure & nouveau peu intéressante du point
de wvue étiologique.

Dans une étude transversale portant sur l'ensemble des
naissances enregistrées chez des femmes au travail, en Suéde, en
1981, Ericson et coll (26) rapportent un excés de malformations
congénitales majeures et mineures chez les travailleuses préposeées
& la mise en conserve des aliments (observé/attendu 2,86; p<0,01).
Les travailleuses de l'industrie des plastigues et les opératrices
de téléphone présentent une diminution significative du risque de
malformations. Les malformations congénitales sévéres sont
significativement plus fréquentes chez les opératrices d'ordinateur
(1,64; p<0,05), les travaillleuses de la mise en conserve des
aliments (4,38; p<0,05) et les autres travailleuses du secteur
manufacturier (3,10; p<0,01). Aucun contrdile des variables de
confusion n'est exercé. De plus, les auteurs n'avancent pas
d'hypothéses pour expliquer les résultats si ce n'est la pos-
sibilité d'associations qui ne sont significatives gue par hasard.

A partir de 1l'enquéte de Montréal sur la grossesse et le
travail, McDonald et coll publient deux articles (27-28).

Dans une premiére publication (27), les auteurs analysent
globalement tous les cas de malformations congénitales. Les
variables pour lesquelles un contrdle est exercé comprennent: 1'ége
de la mére, le nombre de qgrossesses, les avortementg spontanés
antérjeurs, le tabac et l'alcool. Les résultats des analyses
montrent un excés de malformations congénitales pour: les
gardiennes d'enfants (observé/attendu 2,19; p<0,01), les services
(autres) (1,54; p<0,05) et 1l'industrie métal-électrique (1,36;
p=<0,05).

Dans la deuxiéme publication du groupe de 1°'IRSST (28), un
exces significatif (p<0,05) de malformations est cbservé chez les
réceptionnistes (observé/attendu 1,47), les préposées a l'accueil
(1,74), les travailleuses agricoles (2,61) et les travailleuses des
services (1,21 (tous les services); 1,68 (services autres que la
restauration, 1'entretien ménager, la coiffure, la garde des
enfants, les buanderies et le nettoyage & sac)). Les travailleuses
suivantes présentent un risque élevé de malformations musculo-
squelettiques (p<0,05): les serveuses (1,46) et les travailleuses
de 1'industrie du cuir (2,13). Enfin, les opératrices dJ'appareils
de bureau (1,51; p<0,05), les réceptionnistes (1,77; p<0,05) et les
agricultrices (4,54; p<0,01) ont un risque élevé de malformations
autres que musculo-squelettiques. Il s'agit de résultats bruts pour
lesquels aucun ajustement n'a été fait.
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La derniére étudé;ﬁc

elle de Tikkanen et coll (29) publiée en
1988, analyse cent solxante cas de malformations cardio-vasculaires
enregistrés en Finlande, en 1980 et 1981. En contrdlant pour la
date et le lieu de naissance, les auteurs observent une augmenta-
tion non significative (p>0,05) du risque de malformation chez les
enseignantes {(odds ratio 1,7), les vendeuses (1,8), les travail-
leuses du transport et des communications (1,5) et celles du
gsecteur manufacturier (1,3). Cette étude souffre principalement
d'un mangque de puissance statistique (petit nombre de cas). De
plus, l'exposition & des tératogénes cardiogéniques d'origine
extra-professionnelle n'a pas été documentée. Enfin, aucune donnée
n'estéfournie guant & la couverture du registre pendant la période
€tudiée.

4.1.5 Les anomalies. chromosomigues

Silverman et coll (30), Hansteen et coll {31) et McDonald et
coll (32) se sont intéressés & l'étude de l'association entre le
travail de la mére et la présence d'anomalies chromosomigues chez
le nouveau-né ou le produit de conception avorté spontanément.

Silverman et cell (30) analysent les chromosomes des produits
de conception avortés spontanément. Utilisant une approche cas-
témoins, les chercheurs comparent les titres d'emplol des cas et
des témoins, ces derniers étant choisis parmi les naissances de 28
semalnes de gestation et plus, enregistrées dans le méme hdpital.
Un excés significatif d'anomalies chromosomiques est observé chez
les produits d'avortements spontanés de méres qui ont travaillé
‘pendant la grossesse mais qui ne travaillaient pas avant la
grosgesee (odds ratio 3,11; i.c. 95% 1,69-5,75). Plusieurs
catégories d'emplel présentent un risgque é&élevé d'anomalies
chromosomiques. Les travailleuses de l'industrie des bijoux (6,29),
les techniclennes en radiologie (8,33) et les employées d'entretien
ménager (2,94) retiennent particuliérement notre attention.
L'ajustement pour les variables de confusion n'a pas été possible
étant donné la petite taille des effectifs. De plus, le taux de
participation est inférieur & 80%. Cette &tude suggére plutdt
gqu'elle ne confirme des hypothéses intéressantes: 1. le travall
avant la grossessze seulement ne serait pas associé avec un risque
d'avortement spontané normal ou anormal du point de vue chromosomi-
que; 2. comparativement 4 la clientéle des hépitaux privés, les
femmes qui fréquentent les hdpitaux publics occupent des emploils
qui augmentent le risque d'anomalie chromogsomique; 3. l'exposition
au moment de la conception serait nécessaire pour produire l'effet
étudie,

Hansteen et coll (31) rapportent une augmentation non
Bignificative du risque d'aberratione chromosomiques (odds ratio
2,1) et d'anomalfes "de novo" (1,6) chez les enfants de méres
potentiellement exposées & des produites chimiques, si l'on en juge
par leur titre d'emploi. Le niveau de risqgue est ajusté pour 1'Age
des parents. La portée de cette étude est limitée pulsqgu‘'elle est
réalisée aupreés d'un petit nombre d'enfants, que la définition de
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l'exposition est grossiére et qu'elle ne tient compte d'aucun autre
facteur explicatif.

Enfin, McDonald et coll (32) ont observé un excés significatif
d'anomalies chromosomiques chez les enfants des travailleuses du
domaine des sciences soclales (observé/attendu 3,05; p<0,05) et
pour celles travaillant dans les services divers (3,90; p<0,05). Il
s'agit de données brutes qui ne tiennent compte d'aucun autre
facteur de risque. De plus, dans cette étude A& caractére ex-
ploratoire, les multiples tests statistiques effectués sur les
donnéeg ont pu conduire, par hasard, & l'obtention de résultats

significatifs.

4,1.6 La prématurité et le faible poids de naissance

L'inventaire des études épidémiologiques portant sur le
travail des femmes pendant la grossesse et la prématurité ou le
faible poids de naissance a permis de recenser huit publications
résumées en dix tableaux (tableaux 33-42).

Traditionnellement, la prématurité a été définie par 1la
naissance d'un enfant dont l'&ge gestationnel est inférleur a 37
semaines complétées. Le faible poids de nalssance correspond & un
polids inférieur & 2 500 grammes. Le poids de naissance est étroi-
tement relié &4 l'dge gestationnel. Plus la naissance est prématu-
rée, plus le poids de naissance moyen est faible. Le concept de
retard de croissance intra-utérine a &été développé précisément pour
permettre de contrdler l'effet de l'ége gestationnel. De cette
fagon, il est possible d'isoler les facteurs qui agissent sur la
croissance de l'enfant de c¢eux qui influencent le déclenchement
prémature du travail.

Des huit publications répertoriées dans cette section, trois
ont étudié la prématurité (33-35), quatre, le faible poids de
naissance (36-39), deux, le retard de croissance intra-utérine
(40,41) et une, la prématurié et le retard de croissance intra-
utérine (42).

L'issue de grossesse a été ldentifiée lors d'une entrevue avec
la mére (38), par la consultation des dossiers médicaux (33-35,38-
42), des certificats de naissance et de décés (36) et du registre
médical des naissances (37). L'exposition de la mére est mesurée
par l’emploi occupé pendant la grossesse, dans toutes les études.

En 1982, Saurel-Cubizolles et coll (33) s'intéressent a
1'étude de la relation entre l'empleol de la mére et la naissance
prématurée de l'enfant. Dans cette étude, la prématurité est
définie par la naissance d'un enfant de moins de 356 semaines de
gestation révolues. Un échantillon représentatif des naissances
enregistrées en France, en 1976, sert de point de départ a
l'analyse. Les taux bruts de prématurité ne différent pas si-
gnificativement d'un emploi & l'autre. Le taux le plus faible est
cbservé chez les professeures, soit 1,1%. A l'opposé, ce sont les
employées de commerce qui affichent le taux le plus élevé, c'est-a-
dire 9,4%. La petite taille des effectifs, dans chaque type
d'emploi, peut étre responsable de résultats non significatifs.
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L'absence de contrdle des variables de confusion demeure un des
points faibles de cette étude,

Dans une &tude menée en France, en 1977-1978, Mamelle et coll
(34) identifient un excés significatif de prématurité chez les
travailleuses de 1la vente, des services médico-sociaux, du
nettoyage et chez les ouvriéres non-spécialisées. Ces travailleuses
ont 2,3 fols plus d'accouchements prématurés que celles du groupe
de comparaison constitué d'enseignantes, d'employées de bureau,
d'ouvriéres spécialisées et du personnel scientifique. L'analyse
deg titres d'emploli ne tient pas compte des variables de confusion
potentielles. Une association entre la fatigue professionnelle et
la prématurité est mise en évidence. Deux indices de fatigue
professionnelle expliquent l'excés rapporté:; le stress mental et
l'environnement physique du travall, incluant la manipulation de
produits chimigues. .
. Un risque é&levé de prématurité est rapporté par McDonald et
coll (35) chez les travallleuses du secteur des gervices (observé/
attendu 1,14; p<0,05), chez les infirmiéres en psychiatrie (2,47;
p<0,01) et chez les serveuses (1,25; p< 0,05). Le niveau de risque
mesuré tient compte de l'effet de 1l'dge maternel, du nombre de
grossesses, des antécédents d'avortements spontanés, de la taille
de la mére, de la scolarité, de l'ethnie, du tabac¢ et de l'zalcool.
Le soulévement de charges lourdes et de longues heures de travail

{246 heures/semaine) sont associés & l'excés de risque. Les auteurs

goulévent la possibilité d'un phénoméne de sélection par lequel des
femmes possédant certaines caractéristiques personnelles seraint
plus enclines & occuper un type particulier de fonctions. Dans ce
cas, l'excés de risque pourrait étre expliqué par des facteurs
personnels plutdt que par une exposition professionnelle .

En 1984, Schilling et Lalich (36) constatent que les travail-
leuses de la construction se retrouvent plus frégquemment parmi les
méres d'enfants de faible polds de naissance que parmi celles
d'enfants normaux (ratio 2,5). Aucun test statistique n'est fait
sur ces données. Les auteurs n'avancent aucune hypothése explica-
tive pour tenter d'élucider le phénoméne.

L'étude d'Exricson et coll (37) montre que les femmes préposées
& l'entretien ménager ont une fréquence d'enfants de poids de
naissance inférieur & 2 500 grammes qui dépasse la limite supérieu-
re de l'intervalle de confiance & 95% calculé pour l'ensemble des
femmes au travail. Un résultat similaire est obtenu pour les
enfante dont le poids de naissance est inférieur & 1 500 grammes.
Le contrdle de 1'&ge maternel et de la parité accentue l’'écart par
rapport 3 la moyenne. Aucune hypothése n'est avancée pour tenter
d'expliguer le résultat obtenu.

En utilisant les données de l'enquéte montréaleise sur la
grossesse et le travail, McDconald et coll (38) é&tudient le faible
poids de naissance, en limitant 1'analyse aux enfants sans
anomalies congénitales et en incluant toutes les grossesses de la
bangque de données. Un excés significatif est enregistré chez les
femmes de chambre et les conclerges (observé/attendu 1,42; p<0,01),
et les travallleuses des secteurs industriels suivants: aliments et
boissons (1,55; p<0,01), hablillement (1,17; p<0,01) et métal-
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électrique (1,50; p<0,01). Les niveaux de risque sont ajustés pour
les variables de confusion potentielles. Selon les auteurs, l'excés
de faible poids de naissance dans le secteur des services et dans
trois types d'industries peut servir & tester 1l'hypothése avancée
par Mamelle et coll (34) que le conccept de fatigue professionnelle
pourrait étre associé a une naissance prématurée.

En 1588, McDonald et coll (39) étudient & nouveau le faible
pelds de nalssance en limitant 1l'analyse aux travailleuses
montréalaises qui ont accouché entre 1982 et 1984, Un excés
significatif est observé chez les serveuses (observé/attendu 1,30;
p<0,05), les femmes de chambre et les conclerges (1,42; p<0,05) et
chez les travailleuses de l'industrie métal-électrigque (1,57;
p<0,01). L'excés tient compte des variables de confusion. Une
association est mise en évidence entre le faible poids de naissance
et le soulévement de charges lourdes, de méme qu'avec le travail
sur horaire rotatif, chez l'ensemble des travailleuses. Le travail
en environnement bruyant est également assoclié avec le faible poids
de naissance dans les secteurs de Ja santé et des manufactures,

Dans leur publication de 1982, Saurel-Cubizolles et coll (40)
analysent l'hypotrophie foetale en relation avec l'emploi de la
mére. L'hypotrophie foetale ou retard de croissance intra-utérine
est définie comme un poids de naissance inférieur au 5éme percen-
tile selon l'&ge gestationnel. Aucune différence significative
n'est enregistrée quelque soit l'emploi exercé par la mére. Le taux
brut d'hypotrophie foetale le plus bas est observé pour les
professeures (2,3%), alors que les ouvriéres qualifiées et les
manoeuvres affichent le taux le plus élevé (5,9%).

En 1989, Armstrong et coll (41) reprennent 1l'analyse des
données de McDonald et coll (39) et constatent que l'effet observé
résulte davantage d'une durée de gestation courte que d'un retard
de croissance intra-utérine.

Hansteen et coll (42) analysent la prématurité et le retard de
croissance intra-utérine chez un groupe de femmes 'exposées",
c'est-a~dire dont l'emploi comporte un risque potentiel d'exposi-
tion & des produits chimiques. Les deux issues de grossesse sont
analysées ensemble. Aucun excés n'est observé chez les exposées.

4.1.7 Le poids de naissance

Le poids de naissance moyen & ¢été mis en relation avec
l'emplol et l'exposition maternels dans deux études (tableaux 43-

41).

Hansteen et coll (43) ne trouvent aucune différence dans le
poids moyen des enfants de méres dont 1l'emploi comporte une
exposition potentielle & des produits chimiques (3 604 grammes)
lorsque comparé & celui des enfants de méres non exposées (3 594
grammes). Rappelons que la mesure d'exposition est grossiére et
gu'aucune attention n'est portée aux facteurs de confusion.

Ahlborg et coll (44) ont suivl une cohorte de femmes encelntes
qui ont travaillé pendant la grossesse entre 1980 et 1983. En
contrdlant pour l'Ege maternel, la parité, le sexe de 1'enfant, les
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antécédents d'avortements spontanés, la scolarité, le tabac,
ltalcool, le café et 1'8ge gestationnel, les auteurs observent que
les travailleuses de la catégorie "infirmidres, physiothérapeutes
et travallleuses de laboratoire" ont des enfants dont le poids de
naiesance moyen est inférjeur & celuil du groupe de référence, les
enfants des travailleuses de bureau. La différence est non
significative et se chiffre & 27,6 grammes. Le petit nombre de
sujets & 1l'étude & rendu nécessaire le regroupement des titres
d'emploi avec, comme conséquence, le danger de dilution d'un effet
11é & une exposition spécifique. . :

4.1.8 Les cancers"

Au total, six articles ont été publiés sur les risques de
cancer en bas &ge assoclés & l'emploi et & 1'exposition de la mére
pendant la grossesse (tableaux 45-50).

Les tumeurs cérébrales (47-49) et les leucémies (45,49,50)
représentent les types de cancer le plus sgouvent étudiés, Deux
études {46,47) ont analysé l'ensemble des cancers sans distinction
de Bite ou de type histologique.

: L'approche cas-témoins a été privilégiée dans toutes les
recherches. Ce devis est particuliérement efficient pour l'étude
d'événements rares comme le sont les cancers. Les cas de cancers
ont été identifiés dans les registres nationaux (46-~48,50), les
dosglers médicaux (45,49) et les certificats de décés (49).

L'exposition de la mére a été définie par le type d'emploi
occupé pendant la grossesse (45-47,49,50) ou par son exposition &
différents produits chimiques tels les hydrocarbures (45,47,50) les
pigments (50), l'asphalte (50), les plastigues et le caoutchouc
{(50), les produits de nettoyage (50), les gaz d'échappement (50),
les pesticides (50) et autres produits {50). L'information relative
& l'exposition a été recuelllie auprés de la mére avant (46,47) ou
aprés le diagnostique de cancer (45,48-50).

Une premiére étude, celle de Zack et coll (45) menée auprés de
deux cent quatre-vingt selze enfants atteints de cancers
hématologiques suivis en milieu hospitalier n'a pas réussi & mettre
en évidence une association entre les emplols maternels regroupés
selon l'exposition potentielle aux hydrocarbures et les cancers en
bas &ge, L'exposition est définie grossiérement et 38% des méres
n'occupaient pas d'emplol rémunéré pendant la grossesse. Ce dernier
élément contribue directement & diminuer la puissance de 1'étude.
Le choix de trois groupes de comparaison différents se doit d'étre
souligné.

Hemminki et coll (46-47) publient deux articles & partir des
mémes données. Dans le second article (47), les auteurs analysent
tous les cas de cancers déclarés au registre central des tumeurs,
chez les moins de guinze ans. Les sujets sont séparés en deux
périodes d'cbservation: 1959-1968 et 1969-1975. Un faible taux de
participation pour la périlode 1959-1968, soit 63%, peut avoir
motivé cette décision. En contrSlant pour la date et le lieu de
naissance, un excés significatif (p<0,05) de cancers est rapporté,
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pour la période 1959-1968, chez les enfants des travailleuses de
1'industrie de l'alimentation (odds ratio 4,00) et chez ceux des
fermiéres (1,32). Aucun excés significatif n'est rapporté pour la
période 1968-1975. Lorsgque les deux périodes sont analysées
ensenbles, l'excés enregistré dans l'industrie de l'alimentation
persiste. De plus, les enfants des travallleuses du secteur
manufacturier ont un excés significatif de. cancers du cerveau
(8,00) alors que ceux des travailleuses de la vente (1,66) et des
pharmaciennes (3,22) ont un risque élevé de cancers (tous sites).
Enfin, dans le secteur des boulangeries, les enfants ont plus de
cancers autres que le cancer du cerveau et la leucémie (4,92).
L'hypothése d'une exposition & des substances carcinogénes de
nature chimique est émise pour expliquer l'excés de risque chez les
pharmaciennes et dans le secteur manufacturier.

Le premier article d'Hemminki et coll (46) livre sensiblement
les mémes résultats malgré l'absence d'appariement des témoins.

Peters et coll (48) ont étudié quatre-vingt douze cas de
tumeurs cérébrales diagnostiquées chez des enfants de moins de dix
ang, dans le comté de Los Angeles, entre 1972 et 1977. La mesure de
l'exposition est grossiére. Sont considérées comme exposées les
méres quil ont eu un contact cutané ou respiratoire avec des
produits chimiques quel-qu'lils scolent. Des assocliations sont
observées avec l'exposition cutanée (odds ratio 3,3; p=0,05),
1'inhalation (3,0; p=0,04) ou l'une des deux voies d'absorption
(2,8; p=0,03). Comme 1l'information a été recueillie auprés de la
mére aprés que le diagnostique ait été posé, la possibilité
d'erreurs de classification non aléatoires est soulevée. Ainsi les
méres des cas auraient pu sur-déclarer leur exposition réelle aux
produits chimiques.

L'&tude de Gold et coll (49) n'identiflie aucune association
entre l'emploi de la mére et les tumeurs cérébrales ou les
leucémies diagnostiquées chez des jeunes de moins de vingt ans dans
la région de Baltimore, entre 1965 et 1974. L'étude ne portalit que
sur quarante cas de leucémies et soixante-dix cas de cancers du
cerveau. Par conséguent, un manque de puissance statistique a pu
faire en sorte que des associations réelles n'ailent pu &tre mises
en évidence.

Une étude hollandaise (50) identifie un risgque accru de
leucémie lymphocytaire algue chez les enfants &gés de moins de
quinze ans dont la mére occupait un emplol de domestique (odds
ratio 2,8; i.¢. 95% 1,3-5,7) ou de travallleuse du textile (4,2;
i.c. 95% 1,0-17,7) pendant la grossesse. Les cas de cancers ont été
diagnostiqués entre 1973 et 1980. L'exposition & des "produits
autres" (peinture, produits du pétrole, etc) est également associée
4 une augmentation significative du risque de leucémie (2,4; i.c.
95% 1,2-4,6). Enfin, l'exposition potentielle aux hydrocarbures
augmnente le rlsque de leucémie (2,5). L'association n'atteint
cependant pas le seuil de signification statistique de 0,05. Le
faible taux de participation chez les témoins (66,0%) souléve la
possibilité d'un biais de sélection qui pourrait contribuer aux
associations rapportées., Seulement gept méres de cas et trois méres
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de témoins cccupaient un emploi 1mp11quant une exposition poten-
tielle aux hydrocarbures.

4.2 Par secteur d'activité et type d'emplol

Des études épidémiologiques portant sur les anomalies de la
reproduction présentées par les travailleuses ont été menées dans
les secteurs d'activité et les types d'emplel suivants: dans le
secteur primaire, l'agriculture; dans le secteur secondaire,
l'industrie du métal, de la micro-électronique, 1l'industrie
chimique, pharmaceutique, l'industrie des plastiques et l'industrie
du cuir et du caoutchouc; dans le secteur tertiaire, le travail de
laborateire, les services de santé, les buanderies et les entre-
prises de nettoyage & sec, et les peintres.

4.2.1 L'agriculture

Cette section présente quatre études (tableaux 51-54) se
rapportant spécifiquement au travall des femmes en agriculture,
dont trois dans le domaine de l'horticulture,

Une premiére étude, celle de Heidam (51) analyse le risque
d'avortements spontanés chez un groupe de jardiniéres, identifiées
sur une base volontaire par certains employeurs. Le travail &
l'extérieur est associé & une 2ugmentation Jlégére, mais non
significative, du risque d'avortements spontanés (odds ratio 1,3).
Cette augmentation tient compte de 1'Ege maternel, du rang et du
nombre de grossesses. En incluant les cas d'avortements spontanés
enregistrés chez les non-répondantes, le niveau de riegque diminue
4 1,1. Le petit nombre de sujets, cent vingt grossesses, peut étre
- responsable de l'absence de signification statlistique de ces
. résultats. Enfin, comme des variables de confusion telleg le niveau

- soclo-économique, le tabac et l'alcool n'ont pas été contrdlées, la
possibilité d'un blais demeure présente. L'exposition aux
pesticides est mesurée subjectivement. Cette procédure peut
également biaiser les résultats.

En 1590, Restrepo et coll (52) s'intéressent aux anomalies de
la reproduction chez un groupe de travailleuses horticoles de la
Colombie. Les résultats montrent un excés significatif de toutes
les issues de grossesses é&tudiées, c'est-d-dire d'avortements
spontanés, d'avortements thérapeutiques, de malformations con-
génitales et de prématurité, chez les travailleuses horticoles.
Aucun ajustement n'est fait pour les variables de c¢onfusion
potentielles., Les auteurs soculévent eux-mémes la possibilité d'un
blais de rappel compte tenu entre autre de la non-spéclificité des
ancmalies rapportées. Enfin, comme cette étude est réalisée auprés
d'une population peu scolarisée, les deux tiers des sujetsg ont un
niveau de scolarité primaire, la possibilité d'extrapoler ces
résultats & nos travailleuses québécoises est guestionnable.

Pendant la méme période, Restrepo et coll (53) procédent & une
€tude cas-témoins, A partir des mémes sujets gue ceux de l'étude
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précédente. Les cas de malformations sont définis selon des
critéres restrictifs en ce sens que 1'anomalie doit &tre majeure et
que l'enfant doit étre vivant, au moment de l'étude. Des témoins
normaux sont choisis parmi les enfants des mémes travailleuses.
Environ 75% des enfants ont été soumis & un examen médical pour
vérification du diagnostique. Aprés ajustement pour 1'&ge de la
mére, le rang de naissance, l'histoire de la grossesse, le tabac et
l'alcool, un excés significatif de malformations congénitales est
identifié chez les méres qui ont travaillé en horticulture pendant
leur grossesse (risque relatif 1,8; i.c. 95% 1,2-2,7). L'excés
n'est expligqué gque par une proportion plus élevée d'hémangiomes
chez les exposées (risque relatif 6,6). Le taux de participation
(76%) souléve la possibilité d'un biais de sé&lection allant dans le
sens d'une sur-représentation des exposées chez les cas. Enfin, la
multitude d'anomalies étudiées ne permet pas l'analyse d'un type
particulier de malformation.

Fenster et coll (54) comparent le poids de naissance et 1l'ége
gestionnel des enfants d'agricultrices avec ceux des enfants
d'autres travailleuses et de femmes & domicile. Toutes ces femmes
ont fréguenté deux cliniques pré-natales, en milieu rural. En
contrdlant pour 1'ége maternel, le nombre de grossesses, le revenu,
le poids pré-gravidigue, le tabac et 1l'alcool, les auteurs ne
trouvent aucune différence significative dans 1'issue de grossesse
des trois groupes de femmes. L'ordre de grandeur des taux de
prématurité et de faible poids de naissance chez les agricultrices
et les femmes & domicile nous aménent & questionner le mode de
sélection des sujets. S'agit-il d‘'une population & faible risgue?
Dans ce cas, la représentativité des sujets rend difficile
l'extrapolation des résultats & l'ensemble des agricultrices.

4.2.2 L'industrie du métal

L'industrie du métal a fait l'objet de c¢ing études, L'une
porte sur différents sous-secteurs de l'industrie du métal (58),
une deuxiéme s'intéresse aux travailleuses d'une usine d'acierx
(59). Enfin, trois études analysent les issues de grossesses des
employées d'une usine de hauts fourneaux (55-57).

Nordstrom et coll (55) procédent & une étude transversale pour
étudier les risques professionnels agsociés aux opérations de hauts
fourneaux. Les procédés industriels impliqués dans la fabrication
d'une série de produits métallurgiques et chimiquea, sont associés
4 l'émission de plusieurs substances toxiques telles 1'arsenic, le
plomb, le mercure, le cadmium et le dioxyde de soufre. Selon les
données des dossiers du centre de santé de la compagnie, les
employées de l'usine ont des enfants dont le polds de naigsance
moyen est significativement plus bas que celuil des enfants nés dans
la méme ville. Une différence brute de 69,8 grammes est observée.
L'effet n'est observé que pour les parités supérieures & 2., Comme
aucun facteur de c¢onfusion n'est contrdlé, il est difficile
d'imputer & des expositions professionnelles les différences

rapportées.
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Nordstrom et coll (56~57) ménent également une étude de
cohorte historique auprés des travailleuses de la méme usine. La
période couverte par l'étude est comprise entre 1955 et 1976. Les
issues de gqrossesse analysées comprennent les avortements spon-
tanés, les malformations congénitales et le poids de naissance.

Dans une premiére publication (56), les chercheurs mettent en
évidence une augmentation significative du taux de malformations
congénitales, particuliérement de malformations multiples, chez les
enfants des femmes quli ont travaillé pendant la grossesse. Le
groupe de comparaison est formé des employées de la méme usine qui
n'ont pas travaillé pendant leur grossesse. La fréquence des
anomalies est de 5,8% chez les exposées et de 2,2% chez les non-
exposées (p<0,005). L'analyse ne tient compte d'aucun facteur
extra~-professionnel. Il n'est donc pas exclu que les deux groupes
de femmes ne soient pas comparables. De plus, les auteurs souli-~
gnent que l1'identification des cas de malformations, dans les
dossiers hospitaliers, est incompléte, d'od la possibilité d'un
biais.

Dane la seconde étude (57), les mémes auteurs étudient les
avortements spontanés et le poids de naissance des enfants des
membres de la cohorte. Les résultats montrent que le taux d'avorte-
ment. spontané est significativement plus élevé chez les femmes qui
ont travaillé pendant leur grossesse (13,9%). La frégquence des
avortements sgpontanés enreglistrés parmi le groupe de comparalson
n'est pas fournie. Il s'agit de taux bruts qul ne tiennent compte
d'aucun autre facteur. Quant z2u polds de naissance moyen, 1l est
significativement plus faible chez les enfants des femmes qui ont
travaillé pendant la grossesse, comparativement au poids de
naissance moyen des eonfants de la méme ville. Une différence de
94,5 grammes est enreglstrée. Icl encore, ce sont les travailleuses
de la production qui ont les enfants les plus légers. Les résultats
ne seralent pas expliqués par une différence dans la fréguence du
tabagisme maternel ou dans 1l'Age gestationnel moyen. Selon les
auteurs, comme ce sont les employées de la production qui sont le
plus touchées, une exposition professionnelle pourrait &tre en
cause dans les effets observés. Rappelons cependant que 1la
possibilité d'un biais de sélection et de confusion n'‘est pas
abordée par las auteurs.

Hemminki et coll (58) analysent la frégquence des avortements
spontanés chez les femmes membres du syndicat des travailleurs du
métal, en Finlande. Aprés ajustement pour l'ége maternel, un exceés
significatif d'eavortements spontanés est enregistré chez les
membres du syndicat. Comparativement au taux que ces mémes femmes
présentaient avant qu'elles ne joignent les rangs du syndicat, les
travailleuses du métal ont 1,29 fois plus d'avortements spontanés
{p<0,001). L'excés s'explique principalement par une frégquence plus
élevée d'avortemente chez les travallleuses de 1'électronique
(fabrication d'appareils radios et de téléviseurs: ratio de 2,47;
p<0,05) et chez les employées du secteur de la fabrication de
machinerie (ratio de 1,37; p<0,05). N'ayant accés A aucune autre
information, les auteurs n'ont pu contrdler que pour 1'dge
maternel. Sans soulever la possibilité d'une relation causale, les
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auteurs soulignent néanmoins que les travajlleuses de l'industrie
de l'électronique sont potentiellement exposées aux fumées de
soudage et que les préposées au soudage forment une proportion
importante des sujets & l'étude.

En 1382, Kolmodin-Hedman et coll (59) é&étudient les avortements
‘spontanés chez un groupe de travailleuses d'une industrie d'acier
(Swedish Steel Ltd). L'intérét des chercheurs porte sur 1l'exposi-
tion au dioxyde de soufre (50,). Des mesures environnementales
montrent que ce sont les travailleuses de la section métallurgie
qui sont exposées au S0,. Ces travailleuses sont également exposées
& plusieurs autres produits chimiques. Comparativement aux travail-
leuses non exposées, essentiellement des employées de bureau gui
travaillent de jour, les exposées ont un risgque d'avortement
spontané légérement supérieur, soit 1,28 (ajusté pour 1'dge et le
tabagisme). Cette différence est non significative. Les auteurs
soulignent 1'impossibilité de dissocier l'effet de 1'exposition au
SO, de celui du travail sur horaire rotatif. Les cas d'avortements
spontanés n'ont pas été validés ce qui soulévent la possibilité
d'un bials d'information pouvant expliguer les résultate obtenus,

4.2.3 L'industrie de la micro-~électronique

Les risques d'avortements spontanés chez les travailleuses de
1'industrie de la micro-électronique ont été documentés par deux
équipes de chercheurs, celle de Pastides et coll (6§0) et celle
d'Huel et coll (61).

Pastides et c¢oll (60) étudient le risgue d'avortements
spontanés chez les employées d‘'une usine de fabrication de semi~-
conducteurs du Massachussetts. Comparativement aux employées de
l'administration, les travallleuses du département de la diffusion
ont un excés significatif d'avortements spontanés (odds ratio 2,18;
i.c. 95% 1,11-3,60). Les employées du département de photolitho-
graphie ont également un risque plus élevé d'avortements spontanés
(1,75; i.c. 95% 0,77-3,25). L'ajustement pour l1l'age, le nombre de
grossesses, l'alcool, le tabac et le café ne modifie pas sensible-
ment les résultats. L'étude porte sur un petit nombre de sujets et
les cas d'avortements spontanés n'ont pas été validés. Enfin, dans
la mesure ou 1l'excés observé est réel, la multiplicité des
expositions chimigques et ergonomiques propre & ce gecteur d'activi-
té rend difficile 1l'énoncé d’'une hypothése explicative.

En 1990, Huel et coll (61) publient les résultats d'une étude
transversale réalisée auprés d'un groupe de femmes affectées i
l'assemblage d'équipement de micro-électronique, dans une usine du
Nouveau-Mexique. L'étude porte sur gquatre-vingt dix employées
indemnisées, au moment de 1'étude, pour des problémes de santé
maltiples. En analysant 1'information recueillie auprés des
travailleuses, les auteurs observent gue ces derniéres ont eu
significativement plus d'avortements spontanés pendant leur période
d'emploi en micro-électronique (odds ratio 5,6; p<0,01). Le groupe
de comparaison est formé de parents et d'amiz identifiés par les
travailleuses elles-mémes. Le niveau de risque mesuré tient compte
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de l'&ge de la mére, de l'ethnle et du nombre de grossesses., Les
auteurs avancent l'hypothése de l'exposition aux solvants organi-
ques comme facteur explicant l'excés d'avortements spontanés. Cette
étude se caractérise par un devis peu habituel, difficile & saisir.
Le choix de travallleuses indemnisées sculéve le probléme de
1'influence de 1'état de santé sur la capacité de travall ("healthy
worker effect"). Les travailleuses indemnisées seralent-elles plus
& risque d'avortements spontanés pour des motifs autres que
professionnels? L'analyse semble ne porter gque sur 62,9% des
sujets &ligibles. Les critéres d'exclusion appliqués pour les
différentes périodes ne sont pas explicites. L'effet du tabac et de
l1'alcocl n'est pas pris en considération.

4.2.4 L'industrie chimique

- Hemminki et coll (62) se sont penchés sur le risque d'avorte-
ments spontanés chez les travailleuses de 1'industrie chimique
finlandaise. En jumelant la liste des membres du syndicat finlan-
dals des travailleurs de 1'industrie chimigue et le registre
national des hospitalisations, les chercheurs rapportent un exces
significatif d'avortements spontanés chez 1l'ensemble des syndiquées
(ratio 1,55; p«<0,001), chez les travajlleuses de l'industrie des

"plastiques (1,62; p<0,05), particuliérement chez celles affectées

& la production et a l'utilisation de styréne (2,73; p<0,01) et
chez les travailleuses de l'industrie de la viscose et de la
rayonne (2,04; p<0,05). Un excés non significatif est enregistré
chez les travallleuses des buanderies (1,85) et chez celles de
l'industrie pharmaceutigque (%,85). Dane tous les cas, l'ensemble
des Finlandaises & servi de groupe de comparaison. Aucun ajustement
n'est fait pour les variables de confusion potentlelles., Les
auteurs soulignent, dans leur discussion, Que le travail dans
1'industrie chimique expose & une multitude d'agents chimiques
parmi lesquels le styréne et autres monoméres utilisés dans
l'industrie des plastiques, le sulfure d'hydrogéne et le disulfure
de carbone dang l'industrie de la viscose-rayonne, le trichloro et
le tétrachlorcéthyléne dans les buanderies et plusieurs composés
chimiques réactifs dans l'industrie pharmaceutigue.

4,2.5 L'industrie pharmaceutique

Comme nous venons de le voir A la section 4.2.4, Hemminki et
coll (62) ont mis en évidence un excés non significatif d'avorte-
ments spontanés chez les travalilleuses de 1'industrie pharmaceutli-
que ‘(ratio 1,88).

En 1984, dans une publication ultérieure, Hemminki et coll
(63) poursuivent l'é&tude des issues de grossesse des membres du
syndicat des travailleurs de l'industrie chimique en allongeant la
période d'observation (1973 & 1979) et en documentant les risques
de malformations congénitales. Les auteurs rapportent une augmenta-
tion non significative du risque de malformations congénitales chez
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les travailleuses de 1l'industrie pharmaceutique (risque relatif
,7; I1.C. 95% 0,1-21,2)., Les mémes travailleuses présentent
cependant une augmentation significative du risque d'avortements
spontanés (ratio 2,78; p<0,05). :

En 1986, Taskinen et coll (64) évaluent le risgque d'avorte-
ments spontanés chez les travailleuses de l'industrie pharmaceuti-
gue, en Finlande, entre 1973 et 1980. L'étude de type transversale
utilise les données d'hospitalisation pour valider les cas
d'avortements spontanés alors que les dossiers du personnel de huit
compagnies pharmaceutiques permettent d'identifier les travail-
leuses. Les résultats de 1'étude ne montrent aucune différence dans
le taux brut d'avortements spontanés, que la femme ait travaillé ou
non pendant le premier trimestre de sa grossesse (10,9% chez les
employées et 10,6% chez les non-employées). Cependant, parmi le
groupe &gé de moins de vingt ans, les employées ont trois fois plus
d'avortements spontanés. Les auteurs ne poussent pas plus loin leur
analyse. L'étude ne permet pas de conclure & l'absence de risque
puisque tout le personnel (travailleuses de l'usine et de 1l'admi-
nistration) a été inclu dans l1'analyse. De plus, aucune information
n'est disponible guant & l'exposition du groupe de comparaison
formé des femmes qui n'étaient pas & l'emploi des huit compagnies
pendant le premier trimestre de la grossesse; ces femmes ont trés
bien pu travailler ailleurs et étre ainsi exposées & des agents

dangereux,

4.2.6 L'industrie des plastiques

L'intérét pour l'étude des issues de grossesse des travail-
leuses de 1l'industrie des plastiques date de 1980 au moment ou
Hemminki et coll (62) mettaient en évidence une augmentation
significative du risque d'avortements spontanés chez des travail-
leuses exposées au styréne. Par la suite, huit €tudes (tableaux 65-
72) ont été publiées.

Parmi les lssues de grossesse qui ont intéressé les chercheurs
figurent les avortements spontanés (66,67,69,71), les malformations
congénitales (65,66,68) et le poids de naissance (72). Une seule
recherche (70) a traité globalement gquatre issues de grossesse: la
mortinatalité, ies déces post-natals, les malformations
congénitales et le faible polds de naissance.

A l'exception de deux études (67,71), les lssues de grossesse
ont été objectivées dans des registres ou dossiers médicaux. Les
substances chimiques les plus étudiées comprennent le styréne et le
polystyréne, le chlorure de polyvynile et le polyuréthane.

_ La premiére étude, celle d'Holmberg (65), utilise l'approche
cas-témoins pour évaluer l'exposition professionnelle des méres qui
ont donné naissance & des enfants atteints de malformations du
gsystéme nerveux central (SNC). Le registre des malformations a
servi A identifier les cas., Les résultats montrent un excés de
travailleuses de l'industrie des plastliques renforcés parmi les
méres des cas (odds ratlo 2/0). Ces travailleuses étaient exposées
au styréne, & la résine de polyester, & des peroxydes organiques et
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4 de l'acétone. L'étude, sans &tre concluante, souléve la pos-
sibilité d'une association entre le travail dans 1'industrie des
plastiques et les malformations du SNC.

L'étude d'Hemminkl et coll (66) a été réallisée auprés des
membres du syndicat des travailleurs de l'industrie chimigue. En
utilisant le registre finlandais des malformations gui ne couvrait
gque 50% des cas, au moment de l'étude, les chercheurs enregistre
une diminution non significative du taux brut d'avortements
spontanés chez les travailleuses de 1'industrie des plastiques, et
plus spécifiguement chez celles exposées au styréne. Aucun éxcés de
malformations congénitales n'est mis en évidence dans ce secteur
d'activité. :

" Les deux études sulvantes, publiées par l'équipe d'Harkonen
(67,68), documentent les risques d'avortements spontanés et de
malformations congénitales chez les travallleuses exposées au
styréne, Dans une premiére étude (67) menée auprés de travallleuses
de six manufactures de produits de plastique, les auteurs notent
gue les ¢travailleuses exposées au styréne ont 2,63 fois plus
d'avortements spontanés aprés l'exposition gu'avant l'exposition.
Cependant, en contrdlant pour l'dge maternel, le taux d'avortements
spontanés des exposées n'est pas différent de celul d'un groupe de
comparaison formé de travalilleuses de l'industrie textile et de
l'industrie de l'alimentation. Dans une deuxiéme publication (68),
les mémes auteurs étudient cette fois un groupe de travailleuses de
cent soixante industries de plastique utilisant le styréne. Les
résultats montrent que le nombre de malformations congénitales
observé est inférieur & celul attendu. Dans ce cas, l'ensemble des
naissances enregistrées en Finlande, pendant la péricde & 1'étude,
a servl & calculer le nombre attendu. Il est & noter qgu'un seul cas
de malformation & €té enregistré chez ce groupe de travailleuses et
que l'analyse ne tient compte d'aucune variable de confusion.

En 1985, Lindbehm et coll (69) utilisent l'approche cas-
témoins pour documenter le risque d'avortements spontanés dans
lt'industrie des plastiques, en Finlande. Les résultats montrent une
augmentation significative du risque associé & l'exposition au
polyuréthane (odds ratio 3,0; I.C. 95% 1,2-7,8). Le processus A
chaud, 1'exposition au PVC, au styréne et aux solvants n'augmentent
pas le risque d'avortement spontané. Seul 1’dge maternel est
contrdlé. La population étudiée est cependant homogéne sur le plan
social ce qui atténue la possibilité d'un effet de confusion
important liés & des facteurs tels le tabac, l'alcool et 1'histoire
obstétricale qui n'ont pu &tre inclus dans l'analyse. Les travail-
leuses exposées au polyuréthane mont également en contact avec des
isocyanates et des amines. Les contraintes ergonomigques n'ont pas
été évaluées., Cette é&étude souléve plutdt qu'elle ne vérifie
1'hypothése d'une association entre les avortements spontanés et le
polyuréthane,

Ahlborg et coll (70) privilégient également l'approche cas-
témoins & l'intérieur d’'une cohorte pour étudier globalement la
mortinatali&, les décés post-natals, les malformations majeures et
le poids de naissance chez les travailleuses de gquarante cing
usines de plastique de Norvége et de Suédde. Une augmentation
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gignificative du risque d'issues de grossesse néfastes est
enregistrée chez les employées de la production & froid de chlorure
de polyvinyle (PVC) (odds ratio 3,5; i.c. 95% 1,4-8,7). De facon
générale, quelque soit le type de production, l'exposition au PVC
augmente significativement le risque (2,2; 1.c. 95% 1,1-4,5), avec
une indication de relation dose-réponse. L'exposition au styréne et
au polyuréthane est associée & une diminution non significative du
risque. Dans cette étude, les petites industries, celles oa les
conditions de travail sont probablement les pires, ne sont pas
représentées. Des erreurs de c¢lassification de 1'exposition,
probablement aléatoires, ont pu se glisser et faire en sorte que
les niveaux de risque mesurés soient inférieurs aux niveaux réels.
Le petit nombre de cas et 1'absence de contrdle pour les variables
de confusion liées aux habitudes de vie sont les principales
critiques adressées a cette étude. L'analyse globale d'un ensemble
d'issues peut masquer l'effet spécifique d'une exposition donnée.

McDonald et coll (71) s'intéressent aux avortements spontanés
chez les travailleuses de 1'industrie des plastiques de la région
de Montréal. En ajustant pour les variables de confusion poten-
tielles, les chercheurs ne trouvent aucune différence dans le
niveau de risque selon le type de production. L'exposition au
polystyréne augmente significativement le risque d'avortements
spontanés chez les employées de la production (observé/attendu
1,56; 1i.c. 90% 1,02-2,35) alors que l'exposition au chlorure de
polyvynile et & la polyoléfine augmente, de fag¢on non significa-
tive, le risque d'avortements (1,39 et 1,30, respectivement).
L'exposition au pelyuréthane n'est pas associée & une augmentation
du risque. Les auteurs notent cependant gque seulement deux
avortements spontanés ont été observés sur dix-sept grossesses
survenues chez des travailleuses exposées au polyuréthane.

En 1989, Lemasters et coll (72) publient les résultats d'une
étude de cohorte historique menée dans trente-six industries de
plastigque renforcé, aux Etats-Unis. L'issue de grossesse é&tudiée
est le polids de naissance identifié par entrevue téléphonique
auprés de la mére. Les ré&sultats montrent une diminution de 4% du
poids de naissance moyen, chez les enfants des méres les plus
exposées au styréne (230 ppm). La diminution tient compte d'une
gérie de facteurs de risque non professionnels, dont l'@ge ges-
tationnel, et atteint presque le seuil de signification statistique
de 0,05, malgré des effectifs réduits. Aucune relation dose~réponse
n'est mise en évidence.

4.2.7 L'industrie du cuir et du caoutcheouc

L'industrie du cuir et du caoutchouc se caractérise par
1'emplol d'un nombre imposant de produits chimigues auxquels les
travalilleuses enceintes sont potentiellement exposées. Au total,
cing études ont é&té publiées (tableaux 73-77) sur les issues de

grossesse des travailleuses de ce secteur d'activité.
La mortalité périnatale et la mortinatalité ont fait l'objet

de deux publications (76~77), les avortements spontanés ont été
étudiés par quatre équipes de recherche (73-75,77) alors que trois
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études ont analysé les risques de malformations congénitales
(73,74,77). L'issue de grossesse est ldentifiée objectivement dans
quatre €tudes sur cing (74~77). . I

En 1983, Axelson et coll (73) publient une premiére étude
initiée suite & des rumeurs d'excés d'avortements epontanés chez
les travallleuses du département de fabrication de pneus d'une
usine de caoutchouc, en Sudde. L'étude, de type transversale, met
en évidence un excés significatif d'avortements spontanés, de
menace d'avortements et de malformations congénitales chez les
travallleuses du département des pneus (ratio 2,9; i.c. 95% 1,2~
6,6). Le niveau de risque mesuré tient compte de 1'ége maternel, du
nombre de grossesses, du tabac et de l'année de 1'accouchement. Les
niveaux de thioéthers wurinaires sont comparables chez les
travailleuses exposées et chez 'les non-exposées. Les auteurs
soulévent la possibilité d'un bilais de sélecticn et d'un blais de
mémoire (les issues de grosesesse n'ayant pas été validées). De
plus, l'inclusion de femmes A domicile dang le groupe non-exposé
améne 4 questionner la comparabilité des groupes & 1'étude. Eien
que la fabrication de produits en caoutchouc nécessite l'emploi de
plusieurs prodults chimigues, un lien entre une exposition
professionnelle de nature chimique et les excés rapportés n’a pu
étre mis en évidence. -

Hemminki et coll (74) procéde & une étude de cohorte aupres
des travailleuses finlandaiges, membres du syndicat des travail-
leurs du caoutchouc et du cuir, dans le but d'analyser leur risque
d'avortements spontanés. En contrdlant pour l'dAge maternel, un
excés non significaitf d'avortements spontanés est enregistré chez
les travailleuses de 1l'industrie du cuilr (ratioc de 1,35). Pour
obtenir une information plus compléte sur l1l'industrie du caout-
chouc, les chercheurs étudient plus & fond les travailleuses d'une
usine en particulier. Ces derniéres présentent un taux d'avorte-
ments spontanés inférieur & celui du groupe de comparaison. Ce
résultat améne les chercheure & avancer l'hypothése d'un blais de
sélection., Ainsi les femmes qui sont plus & riesque d'avorter
spontanément rechercheraient un emplol plus léger que celui
inhérent au travail dans 1'industrie du caoutchouc. Si cette
hypothése se vérifiait, les femmes & domicile ne constitueraient
pas un groupe de comparaison adégquat, Les auteurs discutent
également la possibilité d’un autre phénoméne de sélection suivant
lequel les femmes gqui ont moins d'ancienneté ont un risque
significativement plus é&levé d'avortements spontanés. Hemminki et
coll expliquent ce phénoméne de la fagon sulvante: les femmes gui
sont & risque non-professionnel d'avortements spontanés auraient
tendance A4 mettre plus rapidement un terme & leur emplol dans
l'industrie du caoutchouc et du cuir.

Lindbohm et coll (75) analysent les avortements spontanés et
les malformations congénitales chez les travajilleuses finlandaises,
membres du syndicat des travallleurs du caoutchouc et cuir.
Utilisant cette fois une approche cas-témoins, les chercheurs
n'identifient pas de risque accru de malformations congénitales
dans aucune des quatre branches du secteur d'activité (caoutchouc,
chaussure, cuir et produits en cuilr, et divers). Le nombre de cas
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étudiés est petit, quarante sept pour l'ensemble du secteur. De
plus, la couverture du registre des malformatlions congénitales est
faible, 30-40%. Un excés significatif d'avortements spontanés est
mis en évidence chez les travailleuses du département de 1la
chaussure d'une usine de caoutchouc (odds ratioc 10,3; p<0,01). Les
témoins sont cholsis parmi les naissances des travailleuses de la
méme usine. Aucune attention n'est cependant portée aux variables
de confusion. L'absence de risque d'avortements spontanés chez les
travailleuses du département des pneus de la méme usine de
caoutchouc améne les auteurs & suggérer que l’exposition aux
solvants plutdt qu'au produits du caoucchoue pourrait avoir un réle
& jouer dans 1l'étiologie des avortements spontanés, chez ces
travailleuses. :

Dans une étude cas-témoins réalisée en Angleterre pour étudier
les causes de décés périnatals, Clarke et Mason (76) identifient un
excés significatif de mortalité périnataie, notamment de mort-nés
macérés, chez les travallleuses du cuir (odds ratio ajusté pour la
classe sociale de 2,6; 1.c. 95% 1,2-5,7). Un excés significatif de
malformations congénitales, surtout de trisomie 18, est également
observé chez les nouveau-nés décédés (odds ratio ajusté pour la
classe sociale de 3,1; 1,3-7,6). Les travailleuses du cuir
effectuent un travail sédentaire et sont potenticllement exposées
& différents produits chimiques tels les colles 3 base de latex ou
d'urethane, le silicone en vaporisation et l'acétate d'éthyle.
Aucune relation de cause & effet n'a pu étre établie entre l'un ou
l'autre de ces produits et les effets rapportés.

En 1986, McDonald et coll (77) utilisent les données de
1'enquéte de Montréal sur la grossesse et le travail pour vérifier
l'existence d'une association entre le travajil du cuir et la
mortalité foetale identifiée précédemment par Clarke et Mason (76).
Les chercheurs montréalais rapportent effectivement un exces si-
gnificatif de mort-nés non malformés chez les femmes qui ont
travaillé & ]a production, dans 1l'industrie du cuir, pendant la
grossesse. Par rapport & l'ensemble des travallleuses du secteur
manufacturier, les travailleuses du cuir ont 2,8 fois plus de mort-
nés (p<0,02). Bien que le niveau de risque mesuré ne tienne pas
compte des variables de confusion potentielles, des analyses
complémentaires ne montrent aucune différence importante entre les
travallleuses du culr et le groupe de comparaison quant & la
distribution des facteurs de risque personnels. Aucun excés de
malformations congénitales o¢u d'avortements spontanés n'est
enregistré. L'analyse du profil d'exposition des méres des cas
révéle que cing méres de mort-nés sur huit ont €té exposées a de la
colle ou & du ciment. Une mére a travaillé avec de la peinture et
une autre avec du silicone. L'hypothiése d'une exposition & des
produits chimiques foeto-toxigques est soulevée.

4.2.8 Le travall de laboratoire

Le travall de laboratoire figure parmi les emplois qui ont le
plus été étudiés par les épidémiologistes intéressés aux problémes

30



AT s S S R R TR LIRSS
de reproduction des travailleuses. Les premiéres études datent de
la fin des années 70. Au total, douze publications ont été réperto-
riées (tableaux 78-89). . -

Les 1issues de grossesse é&tudiées incluent les anomalies
chromosomiques (78), les avortements gpontanés (79,81,83,84,88,89),
les pertes foetales (84), les malformations congénitales (82,83,85~
87), la mortalité périnatale (82,84,85,87), la mortalité néo-natale
(83) et le polds de naissance (80,81). A l'exception d'une seule
étude (79), toutes les issues de grossesse ont &té ldentifiées de
fagon objective, dans des registres nationaux ou des dossiers
médicaux.

Dans toutes les études, l'exposition a été définie de fagon
générale, c'est-d-dire avoir travaillé dans un laboratoire pendant
la grossesse, :

Funes~Craviato et coll (78) &étudient les anomalies chromosomi-~
ques et l'échange de chromatides chez guatorze enfants de tech-
niciennes de laboratoire qui ont travaillé pendant leur grossesse.
Des différences significatives sont observées dans la fréguence des
bris chromosomigues et des cellules anormales, de méme que dans la
fréquence moyenne d'échanges de chromatides. Le groupe de com-
paraison est composé de sept enfants sélectionnés selon des
critéres non définis & priori. Les enfants "exposés" sont nés d'un
groupe hétérogéne de travallleuses guant & la nature de l'exposi-
tion, l'édge, le sexe, le type de travail effectué et l'ancienneté.
Ces facteurs ne sont pas pris en considération dans l'analyse. Par
conséquent, les résultats de cette étude apparaissent non con-
cluants.

Strandberg et coll (79) entreprennent une étude suite a des
rumeurs d'exceés d'avortements spontanés chez le personnel de
laboratoire oeuvrant en milieu hospitalier. En contrdlant pour
1'8ge, le tabac, les antécédents familiaux et l'année de calen-
drier, les chercheursg mettent en évidence une augmentatjion presqQue
significative du risque d'avortements spontanés chez les travail-~
Jeuses d'un laboratoire hospitalier (risque relatif 1,87; {.c. 95%
0,98-3,56). Le groupe de comparaison est composé des mémes femmes,
au moment ol elles ne travaillaient pas en laboratolre. Le petit
nombre de sujets étudiés (vingt guatre grossesses chez les exposées
et quarante sept chez les non-exposées) et le contréle partiel des
variables de confusion ont conduit les auteurs & recommander que
d'autres recherches épidémiologiques scient menées.

Dans leur étude portant sur les travailleuses d'une usine de
hauts fourneaux, Nordstrom et coll (80) comparent le poids de
naigsance moyen des enfants de trois groupes de travailleuses: les
employées de la production, du laboratoire et de l'administration.
L'analyse des données consignées dans les dossiers de la compagnie
leur a permis de constater que les enfants des travailleuses du
laboratoire avaient un poids de naissance moyen significativement
plus €élevé que celui des enfants de chacun des deux autres groupes
de travailleuses, soit 261 grammes de plus que les enfants des
travailleuses de l'administration (p<(C,01) et 255 grammes de plus
Gue ceux des travailleuses de la production (p<0,001). L'analyse ne
tient compte d'aucune autre variable extra-professionnelle. Il est
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donc impossible de conclure & l'absence d'un biais de confusion
dans les résultats obtenus.

En utilisant cette fois une approche longitudinale, Nordstrom
et coll (8l) analysent le risque d'avortements spontanés et le
poids de naissance moyen des enfants des travailleuses de la méme
usine. La classification d'emploi différe quelque peu puisgque le
groupe des travailleuses de 1l'administration inclut celles du
restaurant alors que le groupe des travailleuses de la production
comprend, en plus, les employées d'entretien ménager. Les issues de
grossesse sont ldentifiées par questionnaire postal adressé & la
mére et par consultation des dossiers hospitaliers. Les résultats
des analyses montrent que les travailleuses du laboratoire ont un
taux brut d'avortements spontanés significativement inférieur &
celui des travallleuses de la production/nettoyage (13,5% vs 28,0%;
p<0,01). Aucune différence sensible n'est observée par rapport aux
travailleuses du groupe administration/restaurant. Quant au poids
de naissance moyen, 1l est significativement plus é&levé chez les
enfants des travallleuses de laboratoire comparativement & celut
des enfants des travailleuses du groupe production/entretien
ménager (différence de 322,2 grammes) Le poids de naissance moyen
des enfants des travallleuses du groupe administration/restaurant
est sensiblement le méme gque celui des enfants des travailleuses de
laboratoire soit 3 410,8 grammes. Encore une fois ici, il s'agit de
données brutes qui ne permettent pas d'exclure la possibilité d’un
biais de confusion.

Dans la méme ligne de pensée, Meirik et coll {(82) évaluent si
le travaill de laboratoire, pendant la grossesse, peut affecter
1l'embryon ou le foetus. Une étude de cohorte historigue est menée
auprés des travailleuses de laboratoire d'une université de Suéde,
Comparativement & l'ensemble des nalssances des mémes districts,
les enfants des travailleuses de laboratoire présentent un exceés
gignificatif de malformations congénitales sévéres (observé/attendu
2,75; p<0,01), particuliérement d'atrésie ou de sténose anale ou
cesophagienne. Aucun cas de mortalité périnatale n'est observé
parmj les enfants de ces travailleuses. La cchorte est de petite
taille et l'analyse ne tient compte que de 1'&8ge maternel et de la
parité. Aucun détail n'est fournl gquant & l'exposition profes-
sionnelle et extra-professionnelle des travailleuses pendant 1la
grossesse.

En 1980, Hansson et coll (83) décrivent l'lissue de grossesse
des travailleuses de laboratoire de trois industries pharmaceuti-
ques de Suéde. L'étude, de type transversale, est initiée suite &
1'identifiation d'un agrégat de naissances anormales. Les cherxr-
cheurs mettent en évidence un excés significatif de malformations
majeures et de décés néo-natals chez les enfants des travallleuses
de laboratelire, comparativement aux autres employ€es des mémes
industries (11,7% vs 1,0%; p=0,01). Aucun excés d'avortements
spontanés n'est enregistré. Les fréquences calculées ne tiennent
compte d'aucun facteur de risque, notamment de 1'dge et du
tabagisme maternels. L'information concernant les avortements
spontanés pourraient étre biaisée puisqu'elle n'a pas été validée.
Méme en excluant les cas faisant partie de 1l'agrégat, l'excés
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d'anomalies et de décés néo-natals persiste. Aucun agent causal n a
pu étre identifié.

Axelsson et coll (84) évaluent 1'issue de grossesse des femmes
qui travaillent dans un laboratoire de virclogie, suite & 1l'cbser-
vation d'une fréquence élevée d'avortements spontanés chez ces
travailleuses. Une cohorte historigue est formée et un exceés
significatif de mortalité périnatale est enregistré chez les
travailleuses du laboratoire lorsque comparées aux résidentes de la
méme ville (5,8% vs 1,4%; p=0,019). Les pertes foetales sont
également significativement plus fréquentes chez les travailleuses
du laborateoire de virologie comparativement & celles d'un labora-
toire de bactériologie choisies comme groupe contrdle (29% vs 8%;
p=0,02). Comme l'é&tude a &té initiée suite & l'observation d'un
agrégat, i1 ne peut &tre exclu gue 1l'augmentation du risque de
mortalité périnatale soit due au hasard. La possibilité d'une
exposition A& des virus foetotoxiques est soulevée,

Blomgvist et coll (85) entreprennent une é&tude de cohorte
historique =suite & la publication d'un excés d'anomalies de
grossesse chez les travallleuses de laboratoire d'une usine de
pites et papler. Aprés ajustement pour 1'hépital de naissance, un
excés significatif (p<0,05) de malformations congénitales est
rapporté chez les travaileuses de laboratoire (observé/attendu
2,07) et chez les employées de la section des produits finis
{2,33). Dans les deux cas, l'ensenmble des naissances enregistrées
dans les mémes hdpitaux que ceux oi les travallleuses ont accouché
a servi & calculer les nombres attendus. Une diminution du risque
de mortalité périnatale est également observée. Bilen que les
- résultats de cette étude aillent dans le méme sens que ceux publiés

précédemment, le réle de la chance ne peut &tre exclu.

En 1983, Olsen (B6) évalue ei les assistantes de laboratoire
ont un risgue accru de donner naissance & des enfants malformés. De
plusg, le chercheur veut documenter s'il existe une association
entre l'exposition aux solvants et les malformations congénitales,
parmi ce groupe de travailleuses. Utilisant l'approche cas-témoins,
Olsen observe une augmentation non significative du risque de
malformations du tube digestif, des extrémités et de la cavité
orale chez les enfants des assistantes de laboratoire. Comme le
nombre de travailleuses potentiellement exposées aux solvants est
faible, l'analyse ne peut é&tre complétée. Cette étude demeure peu
convaincante puisque l'utilisation des certificats de nalssance
pour identifier le titre d'emplol ouvre la porte & la possibilité
d'erreurs de classification. La composition du groupe de com-
paraison peut entrainer une sous-estimation du risque réel dans la
mesure ot l'exposition étudiée est associée & plus d'un type de
malformations. Aucune attention n'est portée aux variables de
confusion autres que l'hdpital «de naissance. L'analyse et la
présentation des résultats sont particuliérement déficientes.

Eicson et coll (B7) procédent & une étude cas-témoins &
1'intérieur d'une cohorte de femmes qul ont déclaré, lors du
recensement, avoir travaillé dans un laboratoire. Comparatlvement
&4 1'ensemble des naissances enregistrées en Suéde pendant la
période & 1'étude, les travailleuses de laboratoire ont significa-
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tivement plus d'enfants malformés (observé/attendu 1,47; 0<0,05).
Un excés significatif de morxtalité périnatale et d'enfants
malformés (analysés ensembles) est é&également rapporté (1,49;
p<0,05). Aucune malformation spécifique n'est identifiée. Le calcul
des nombres attendus tient compte de 1'Age, de la parité et du lieu
de naissance. L'étude cas-témoins met en évidence une sur-représen-
tation des travailleuses d'un laboratoire de virologie parmi les
méres des cag. Aucune assoclation avec l'exposition aux solvants ou
a d'autres produits chimiques n'est révélée. Les effectifs étudiés
sont cependant faibles (vingt guatre cas seulement). L'excés
enregistré pourrait €tre l'effet du hasard ou résulter de facteurs
non mesurés.

Axelsson et coll (88) s'intéressent & l'effet du travail de
laboratoire sur le risque d'avortements spontanés. En procédant &
une é&tude de cohorte rétrospective menée auprés d'un groupe de
travailleuses de laboratoire en milieu universitaire, les auteurs
observent gque le taux d'avortements spontanés est moins élevé chez
les femmes qul ont travaillé en laboratolire pendant leur grossesse
que chez celles gui ont occupé d'autres emplois (9,9% vs 14,4%).
Dans leur calcul de fréquences, les auteurs ne tiennent compte
d'aucun facteur personnel. Tous les sujets & 1'étude sont issus du
méme groupe professionnel. Par conséquent, les différences dans le
niveau socio-économigue, une variable de confusion potentielle,
sont atténuées.

En 1984, Heidam (89) note, dans une cohorte historigue de
travailleuses de laboratoire, une augmentation non significative du
risque d'avortements spontanés (odds ratio 1,2; i.c. 95% 0,6-2,5).
Des niveaux de risque similaires sont obtenus, que l'information
goit recueillie auprés de la mére ou qu'elle soit tirée des
registres hospitaliers. Un contrdle de 1'&ge maternel, du nombre de
grossesses, du rang de grossesse et du niveau socio-économique est
effectué, Le tabac, l'alcool et les antécédents d'avortements
spontanés ne sont pas pris en considération. Les auteurs s'intéres-
sent également & l'exposition de la mére a vingt trois agents
chimiques spécifigues, exposition identifiée par la mére. Une
augmentation non significative du risque d'avertements spontanés
est associée & 1l'exposition aux colorants aromatiques, aux composés
nitrés et au chlorure de vinyle (2,0; i.c. 95% 0,2~-17,7), de méme
qu'aux agents corrosifs (2,5; i.c. 9%5% 0,6-9,5). Le nombre de
travailleuses exposées & ces agents est cependant faible. Notons
que l'information relative & l'exposition est imprécise et qu'elle
ne tient pas compte du niveau ni du moment de l'expositicn.

$.2.9 Les services de santé

Dans cette section, quatre sous-groupes de travailleuses ont
&té étudiées: les professionnelles des soins dentaires (%0-91), les
physiothérapeutes (92), le personnel hospitalier (93-95) et les
asslstantes pharmaciennes (96).

En 1984, Heidam (S50) &tudie une cohorte de femmes qui ont
travaillé comme assistantes dentaires, au Danemark, entre 1972 et
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1980. Comparativement & un groupe de ‘femmes au travail ayant
sensiblement les mé&mes postures et mouvements de travall, les
assistantes dentaires n'ont pas plus d'avortements spontanés,
qu'elles travaillent dans les &coles ou dans des cliniques privées.
L'analyse tilent compte de 1'ége maternel et du nombre de grosses-
geg. Les résultats sont similaires gque les avortements soient
identifiés par la mére ou dans les registres hospitaliers. Encore
une fois ici, un contrdle partiel des variables de confusion
potentielles est exercé. .

Ericson et Kallen (91) analysent les lssues de grossesse
{avortements spontanés, malformations congénitales, mortalité
périnatale et faible poids de naissance) de trois groupes de
professionnelles des soins dentaires: les dentistes, les assistan-
tes dentaires et les techniciennes dentaires. En tenant compte
partiellement des variables de confusion potentielles c'est-a-dire
de l'&ge maternel, de la parité, de l'année de naissance et du sexe
de l'enfant, seul un léger excés de faible poids de naissance est

enreglstré chez les assisgtantes dentaires (observé/attendu 1,2;

i.c. 95% 1,0-1,3). Le résultat est presque significatif au seui] de
gignification statistique de 0,05. Certaines limites sont inhérent-
es & cette é£étude: 1. comme les données de recensement ont été
utilisées pour identifier le titre d'emploi, il n'est pas certain
que les femmes ont effectivement occupé cet emploi en début de
grossesse; 2. seules les malformations diagnostiquées chez le
nouveau-né ont pu étre étudiées et 3. le risque de faible poids de
naissance observé chez les assistantes dentaires peut étre le
reflet de conditions socio-économigques moins favorables.

Kallenn et coll (92) s'intéressent aux issues de grossesse
d'une cohorte de physiothérapeutes suédolses. Au total, deux mille
guarante trois naissances ont &té étudiées. En comparant la cohorte
A l'ensemble des naiesances enregistrées en Suéde pendant la
période & 1'étude et en ajustant pour l'&ge maternel, la parité et
l'hépital de naissance, les auteurs observent que le nombre de
prématurés, de faible poids de naissance, de mort-nés et de décés
périnatals est plus petit qu'attendu chez les physiothérapeutes. Le
nombre d'enfants malformés est égal au nombre &ttendu. Les auteurs
soulignent la possibilité d'un biais 1ié & la bonne santé des
travailleuses ("healthy worker effect") pour expliquer les
régultate obtenus. Enfin, seul un contrdle partiel des variables de
confusion potentielle & été exercé.

Une étude frangaise menée par Estryn et coll (93) évalue les
répercussions des conditions de travail en milieu hospitalier sur
la grossesse., L'étude qui porte sur deux cent quatre femmes
enceintes ayant travalllé en milieu hospitalier au moins trois mois
pendant la grossesse révéle qu'elles présentent un taux signifi-
cativement plus é&levé de prématurité (13% ve 8%; p<0,05) et
d'hypertension de grosesesse (13% vs 7% p<0,05). Le groupe de
comparaison est formé & partir d'un &chantillon représentatif des
naisgances de la région parisienne. L'analyse ne tient compte
d'aucune variable deo confusion bien gque la description des
caractéristiques personnelles des sujets montrent que les travail-
leuses du secteur hospitalier se distinguent des parisiennes par

35



leur origine ethnique, leur statut matrimonial, le niveau socio-
éconcmique du pére de l'enfant et les antécédents d'avortements. La
représentativité des travailleuses est mise en doute par les
auteurs-mémes. De plus, le caractére rétrospectif de 1'enquéte
souléve la possibilité d'un biais d'information non aléatoire.En-
fin, les auteurs émettent 1l'hypothése que les anomalies de
grossesse observées puissent étre expliqués par des conditions de
travail physiquement exigeantes. Cependant, aucune attention n'a
été portée aux autres conditions de travail, celles de nature
chimique, physique ou blologique.

A la fin des années 70, Baltzar et coll {94) publient les
résultats de deux études qu'ils ont menées auprés de travailleuses,
e€n milieu hospitalier. La premiére étude a été condulte suite &
1'observation d'un agrégat d'enfants malformés chez des méres qui
ont travaf{llé dans des hopltaux de malades chronigues et gqui ont
utilisé un savon contenant de l'hexachlorophéne pour le lavage des
mains. Seulement 49,2% des hopitaux visés ont accepté de fournir le
nom des travallleuses qgui ont pris un congé de maternité entre
1965-1975. L'étude confirme 1l'aggrégat de malformations con-
génitales dans une région donnée (treize observés/quatre attendus).
Aucune exposition spécifique n'est mise en évidence, chez les cas.
Aucun facteur extra-professionnel n'est contrdlé,

La seconde étude analyse les issues de grossesse du personnel
médical, essentiellement les médecins et les infirmiéres, identifié
par 1les registres professionnels nationaux. En comparant ces
travailleuses & l'ensemble des femmes qui ont accouché dans les
mémes hépitaux pendant l& péricde & 1l'étude et en contrdlant pour
1'é&ge maternel et la parité, un léger excés est rapporté pour les
issues de grossesse suivantes: mortalité périnatale (une seule
année (1973); observé/attendu 1,29; p<0,05), menace d'avortement
(1,22;: p<0,01), césarienne (1,14; p<0,001) et hépatose de grossesse
1,14; p<0,05). Aucune association avec une exposition de nature
professionnelle n'est identifiée. Les auteurs rapportent que 80%
des travailleuses entregistrées aux registres mnationaux ont
effectivement occupé un emplol pendant la grossesse. L'effet de
cette erreur de classification n'est pas discuté. L'excés de
mortalité périnatale observé pour l'année 1973 seulement pourrait
étre expligqué par la chance ou lié & l'effet de facteurs de
confusion non mesurés. L'excés de menace d'avortement et d'hépatose
de grossesse pourrait &tre di & une plus grande déclaration des cas
chez le personnel hospitalier.

L'étude suivante a é&té conduite par Saurel-Cubizolles et coll
(95). Cette étude a comme objectif d'anslyser le déroulement et
l1'issue de grossesse d'un groupe de femmes travalllant en milleu
hospitalier, en fonction du type d'emploi et des conditions de
travail. Au total, six cent vingt et une femmes ont été interrogées
lors de leur retour au travall, aprés leur congé de maternité. En
contrdlant pour 1'ége maternel, la parité, l'origine ethnigue et le
niveau socio-professionnel du conjoint, un excés significatif de
contractions utérines enregistrées entre le 4&me et le 7é&me mois de
grossesse et de faible poids de naissance est rapporté pour les
travailleuses de 1l'entretien ménager, lorsgque comparées aux autres
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travailleuses d'hépitaux. Une attention particulidre a été portée
pour éviter gue l'échantillon et 1l'information ne solent biaisés.
Des contraintes ergonomiques pourraient expliquer l'excés observé.
Cependant, les auteurs n'ont pas tenu compte de tous les facteurs
de risque extra-professionnels pas plus qu'lls n'ont eanalysé
l'ensemble des conditions de travail. -

La derniére publication répertoriée dans cette section, celle
de Schaumburg et Olsen (96), a voulu comparer le risque d'avorte-
ments spontanés cliniquement reconnus chez différents sous-groupes
d'assistantes pharmaciennes en fonction du type d'emploi et de
1'exposition & des substances de nature chimique. Une étude cas~
témoins a donc &té menée parmi les membres du syndicat national des
assitantes pharmaciennes du Danemark. Ce syndicat recrute environ
$5% des assistantes pharmaciennes du pays. En ce quf a trait au
type de pharmacle, un excés presque significatif d'avortements
spontanés est rapporté. pour les assistantes pharmaciennes qui
travaillent en milieu urbain (odds ratioc 1,4 lorsque comparée &
l'engemble des assistantes pharmaciennes (groupe 1) et de 1,7
lorsque le groupe de comparaison est formé de celles qui ont
travaillé moins de 5 mois pendant la grossesse (groupe 2)). La
comnparaison tient compte de l'8ge maternel, de la parité, du tabac
et de l'alcool. L'analyse du type d'emplol révéle que le travail &
la production augmente presque significativement Jle risqgue
d'avortements spontanés (odds ratio 1,5 par rapport au groupe 1)
alors que la catégorie "autres emplois" est associée significati-
vement & un excés d'avortements spontanés (2,2 par rapport au
groupe 1). Les auteurs soulignent gu'en incluant les non
répondants dans l'analyse l'effet rapporté pour le type d'emplol
disparait, soulevant ainsi la possibilité d'un biais de sélection,
L'excés rapporté chez les asgistantes pharmaciennes qui travaillent
en milieu urbain pourrait é&étre expliquée par des facteurs non
mesurés tels des habjitudes de wvie différentes. Cependant la
possibilité d'une exposition professionnelle dangereuse ne peut
étre exclue puisque le travall de pharmacie en milieu urbain
impligque plus souvent la production de médicaments.

4,2.10 Les buanderises et les entreprises de
nettoyage & sec .

L'étude des issues de grossesse des travallleuses des
buanderies et des entreprises de nettoyage & sec a fait l'objet de
guatre publications (tableaux 97-100). Il est & noter que 1l'intérét
pour ce secteur d'activité est relativement récent puisque la
premiére étude a &té publiée en 1987.

Bosco et coll (97) documentent les issues de grossesse de
soixante sept femmes travaillant dans cinguante trois entreprises
de nettoyage & sec de la région de Rome. Les résultate montrent que
pendant leur période d'emploi dans le nettoyage & sec, les femmes
ont eu quatre fois plus d'avortements gpontanés que lorsqu'elles
étaient & domicile (8,9% vs 2,2%; p<0,10). Le résultat n'est
cependant pas significatif. Aucune différence n'est notée dans la
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fréquence des mort-nés, des enfants malformés ou des enfants de
faible poids de naissance. La fréquence des avortements spontanés
rapportés par les femmes lorsqu'elles étalent & domicile est
remarquablement basse et sculéve la possibilité d'un biais de
souvenance. Comme aucune varlable de confusion n'a €été considérée,
et que le nombre de sujets & 1'étude est trés faible, il devient
trés difficile d'interpréter les résultats.

En 1%89, Kyyronen et coll (98) évealuent si l'exposition au
tétrachloroéthyléne pendant le premier trimestre de la grossesse a
des effets néfastes sur 1l'issue de grossesse, plus spécifiquement
sur les avortements spontanés et les malformations congénitales.
Une étude cas-témoins est menée, en Finlande, auprés des membres du
syndicat des travallleurs de 1'industrie chimigque et du syndicat
des employés municipaux. Les résultats montrent qu'en contrdlant
pour l'ége maternel, la parité, l'utilisation d'autres sclvants, le
soulévement de charges lourdes, la température de travail, le
tabac, 1l'alcool et les maladies fébriles, un excés presque
significatif d'avortements spontanés est observé chez les travail~-
leuses exposées & un niveau élevé de tétrachloroéthyléne (odds
ratio 3,4; i.c. 95% 1,0-11,2). Une attention particuliére a été
portée pour tenter de minimiser les dangers de biais de sélection
et d'information. Le tétrachloroéthyléne sanguin a été dosé chez un
échantillon de travallleuses. les concentrations sanguines
concordaient avec les niveaux d'exposition déclarés par les
travailleuses. L'association entre l'exposition & un niveau jugé
élevé de tétrachloroéthyléne et les avortements spontanés telle que
suggérée par les résultats de cette étude demeure biologlgquement
plausible.

Ahlborg (99) étudie 1la relation entre 1'exposition au
tétrachlorcéthyléne et les issues de grossesse chez les femmes qui
ont travaillé dans des buanderies et des entreprises de nettoyage
& sec pendant la grossesse. Aprés avoir contrélé pour 1l'adge de 1a
mére, la parité, l'année de la grossesse, le tabac, l'alcool, les
complications de grossesse et les antécédents obstétricaux, les
auteurs n'ont observé aucun exceés d'avortements spontanés chez les
exposées. Lorsque toutes les issues de grossesse sont analysées
ensembles, c'est-ad-dire les avortements spontanés, les malforma-
tions congénitales, la mortalité périnatale et le faible poids de
naissance (<1,500 grammes), les niveaux de risque mesurés pour une
exposition failble cu élevée au tétrachloroéthyléne indiquent 1la
possibilité d'une association (odds ratio respectifs de 1,4 (i.c.
85¢ 0,4-5,3) et de 1,6 (i.c. 95% 0,4-7,1). Compte tenu du petit
nombre de femmes exposées & un niveau élevé de tétrachloroéthyléne,
la possibilité d'un accroissement modéré du risque d'issues de
grossesse néfastes ne peut étre exclue. Etant donnée la petite
tallle des effectifs, les issues de grossesse n'ont pu étre
étudiées séparément de telle sorte qu'il est impossible de se
prononcer sur l'existence d'un risque en particulier. Enfin selon
les auteurs, des erreurs de classification ont pu conduire & une
sous-estimation du risque réel.

La derniére étude de la section d'Olsen et coll (100) présente
les résultats globaux d'études menées dans les pays nordiques,
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incluant les publications de Kyyronen et coll (98) et d'Ahlborg
(89)., Une augmentation significative du risque d'avortements
epontanés est notée pour les travallleuses finlandaises seulement
(odds ratio 4,53; i.c. 95% 1,11-18,5). Le niveau de risque mesuré
est plus élevé que celuil que Kyyronen et coll ($8) avait calculé.
Les deux études différent cependant par la nature des variables de
confusion pour lesquelles un contx8le a &té exercé. En tenant
compte de 1'8ge maternel, de la parité, de l'année de grossesse, du
tabac et de 1'alcool, un excés significatif d'issues de grossesses
néfastes (toutes les issues ensembles) est observé chez les
travailleuses exposées & un niveau élevé de tétrachloroéthyléne
{odds ratio pondéré 2,95; i.c. 95% 1,14-7,65). Des divergences dans
les protocoles de recherche, d'un payes & 1'autre, rend difficile le
jumelage des résultats. RAlors gue les études finlandaises et
danoises indiquent une association entre le travall dans les
entreprises de nettoyage & sec et les avortements spontanés, les
chercheurs suédols et norvégiens n'ont pas mis une telle associa-
tion en évidence. Cette différence peut &tre expliquée par le
hasard ou par des expositions de nature et/ou de niveau variables
d'un pays & l'autre, Toutes les entreprises n'ont pas été rejoin-
tes., Celles qui ont participé peuvent ne pas étre représentatives.
Le contréle exercé sur les variables de confusion n'a pu étre que
partiel. $41i l'exposition au tétrachloroéthyléne était associée &
une issue de grossesse spécifique, le petit nombre de sujets
étudiés pouvait difficilement le mettre en évidence.

£.2.11 Les peintres.

Une seule étude, celle de Heidam (101) s'est intéressée ay
risque d'avortements spontanés chez les femmes peintres. Dans cette
étude, les travailleuses ont &été identifiées par les employeurs et
les syndicats. Les informations concernant l'histoire obstétricale
sont recueillies aupreés des femmes elles-mémes puls valldées dans
les dossiers médicaux. Au total, 94% des sujets éligibles ont
rapporté trente hult grossesses. En contrélant pour 1'8ge maternel,
le nombre de grossesses et le rang de grossesse, une augmentation
presque significative du risque d'avortements spontanés est
observée chez les femmes peintres, comparativement au groupe de
référence formé de travailleuses de supermarché et d'empagquétteuses
(odds xratio 2,9; i.c. 95% 1,0-8,0). L'analyse des dossiers
hospitaliers révéle un risque d'avortements spontanés beaucoup
moins élevé, soit de l'ordre de 1,4 (i.c. 0,4-2,5), chez les
répondantes et les non répondantes.

Les principales limites de cette étude sont: sa validité
externe {(les femmes peintres identifiées sont-elles représentatives
de l'ensemble des femmes qui exercent ce métier?), sa validité
interne (la possibilité d'un biaig d'information est soulevée par
la non-concordance des résultats entre ce que les femmes ont
rapporté et ce qui a été consigné aux dossiers médicaux), le petit
nombre de sujets é&tudiés et l'absence de contrdle des principales
variables de confusion potentielles,
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4.3 Par exposition

4.3.1 Les solvants

La publication par Kucera, en 1968, d'un article intitulé
"Exposure to fat solvents: a possible cause of sacral agenesis in
man” semble avoir été le point de départ d'une série de recherches
portant sur les effets de l'exposition maternelle aux solvants
pendant la grossesse. Au total, vingt et une publications ont été
retracées (tableaux 102-123).

Parmi 1les issues de grossesses étudiées figurent: les
avortements spontanés (108-110,112, 113,119,121,123), les malforma-
tions congénitales (102-106,109,111,114,115,117,118), le polds de
naissance (107,122), la mortalité périnatale (111), 1la mor-
tinatalité (120), la mortalité intra-utérine et néonatale (122) et
1'hypertension de grossesse (116). A l'exception de 1l'étude de
McDonald et coll (119~120) ou l'information relative & 1'issue de
grossesse a &té recueillie principalement auprés de la mére, les
autres chercheurs ont utilisé les registres hospitaliers et
nationaux et les dossiers médicaux pour obtenir une information
plus objective.

L'exposition aux solvants organiques a été mesurée au moyen
d'une évaluation faite par des hygilénistes industriels et/ou par
une visite des lieux de travaill (102-106,110,114~-117,119,120), par
un questionnaire rempli par la mére (107-109,111,118,121-123) ou
par un questionnaire administré au médecin de la compagnie (112~
113) ou & l'employeur (121).

Holmberg (102-103) publie deux articles & partir des mémes
données. Dans la premiére publication (102), 1l'auteur étudie
l'association entre l'exposition aux solvants organiques et les
malformations du systéme nerveux central. Les résultats de cette
étude de type cas-témoins montrent que les méres des cas, au nombre
de cent vingt, ont été plus souvent exposées aux solvants organi-
ques pendant le premier trimestre de la grossesse Qque les méres des
témoins (odds ratio 6,5; i.c. 95% 1,47-28,80). Le résultat est
statistiquement significatif. Aucun solvant spécifique ne caractér-
ise 1'histoire professionnelle ds méres des cas. Le petit nombre de
sujets impliqués (treize cas et deux témoins) et l'absence de
contrdle de variables autre que le lieu et la date de naissance ne
permettent pas de tirer de conclusions définitives gquant au
potentiel téraogénique des solvants organiques pour 1'&tre humain.

Dans la deuxiéme publication (103), Holmberg et Nurminen
procédent 4 une analyse plus en profondeur des données. En effet,
ils explorent l'exposition simultanée a plus d'un produit chimique
et tiennent compte de facteurs extra-professionnels tels la classe
sociale et le tabagisme des parents. L'analyse confirme l'associa-
tion avec les solvants organiques et met en évidence un effet
synergique multiplicatif entre l'exposition aux solvants et aux
poussiéres. Dans leur discussion, les auteurs soulignent la
possibilité d'un biais de mémoire inhérent & 1'approche rétrospec-
tive., De plus, les malformations ont été regroupées bien qu'ils
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s'agissent de malformations #& Eltes'différeénts dont 1'origine est
fort probablement multifactorielle. De la mé&me fagon, les solvants
ont été analysés globalement en laissant de cbté leur spécificité
structurelle et leurs mécanismes d'action particuliers.

En 1982, Holmberg et coll (104) &tudient cette fols 1l'associa-
tion entre 1'exposition domestigue et professionnelle aux solvants
organiques et les fissures labio-palatines. L'approche cas-témoins
met en évidence une assocliation statistiquement significative entre
1'expogition aux solvantes organigues et ce type particulier de
malformation congénitale {odds ratio 3,5; l.c. 95% 1,15-10,63). Une
exposition professionnelle aux solvants est présente chez huit
méres de cas comparativement & deux méres de témoins (4,0). Aucun
type particulier de solvant n'est identifié. La possibilité de
bials de mémoire et d'information ne peut 8tre €écartée compte tenu
du devis de recherche et de la méthode de collecte des données.
Cependant, selon les auteurs, l'excés de Trisque observé ne
résulterait pas d'une différence entre les cas et les témoins en ce
qui a trait & l'&ge maternel, la parité, les antécédents de mort-
nés et d'enfants malformés, le tabagisme maternel et la prise de
médicaments pendant la grossesse.

Le méme groupe de chercheurs poursuit 1l'exploitation du
registre des malformations congénitales en ajoutant deux années &
la période d'observation qui s'étend maintenant de 1976 & 1982
(105). Un effort particuller est consenti & l'estimation du niveau
d'exposition aux solvants & partir des données recuillies auprés de
la mére lors d'une entrevue réalisée au moment de la premiére
vigite post-natale. Un excés presque significatif de malformations
congénitales (toutes) est enregistré pour une exposition dont le
niveau est #gal ou supérieur 4 au moins le tiers de la TLV. Le
niveau de risque s'éléve & 1,6 et le calcul tient compte de 1l'ége
maternel, du tabac et de 1'alcocl. La lacque de pétrole, le tolugne
et le xyléne sont les solvants les plus souvent rencontrés en
milieu de travail, chez les cas et chez les témoins. L'étude
demeure exploratoire et ne permet pas de conclure & un lien de
causalité entre l'exposition aux solvants et les malformations
congénitales,

En 1983, Kurppa et coll (106) livrent les résultats d'une
étude cas-témoins qui vise & détecter les associations entre des
expeoeltions profesgsicnnelles de nature chimique et physique, en
début de grossesse et certains types de malformations congénitales.
Cette étude est en fait un prolongement dans le temps de ce que
Holmberg et coll avaient publié en 1979 et 1980. Kurppa et coll ont
étendu la période d'observation en ajoutant les années 1979-1981.
Dane la présente étude, des hygiénistes industriels ont procédé a
des visites des lieux de travall pour évaluer l'exposition aux
solvants organiques. Les malformations congénitales ont été
divisées en guatre groupes: les malformations du systéme nerveux .
central, les fissures labio-palatinesg, les malformations squeletti-
ques et les malformations cardiagues. lLes auteurs n'ont trouvé
aucune assoclation entre l'exposition aux solvants organiques et
les malformations du systéme nerveux central, pour les années 1979~
1981 (paires discordantes: six cas exposés/ six témoins exposés).
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Aucun excés significatif de 1l'un ou l'autre des quatre groupes de
malformations congénitales n'est observé. Un des problémes majeurs
soulevés par les chercheurs est que, & l'époque ol l'étude a é&té
menée, des correctifs avaient déjid été apportés aux milieux de
travail de sorte qu'une faible proportion de travailleuses
seulement étaient exposées & des niveaux sensibles de solvants
organiques. Les chercheurs auraient donc¢ di aveir accés & un nombre
beaucoup plus élevé de sujets pour gu'une assoclation réelle puilsse
étre mise en évidence.

Olsen et Rachootin (107) s'intéressent & 1l'effet d'une exposi-
tion professionnelle &ux solvants organiques sur le polids de
naissance, Utilisant une partie des données d'une étude cas-témoins
antérieure portant sur le travail et l'infertilité, les chercheurs
n'‘ont trouvé aucune différence sensible dans le poids moyen des
nouveau-nés, que la mére ait été ou non exposde aux solvants
pendant la grossesse. L'information concernant l'exposition a été
recueillie, en post-partum, par questionnaire auprés de la mére.
Pour tenter de contrer le danger d'un biais d'information, les
chercheurs ont utilisé le titre d'empleoi pour imputer une
exposition aux solvants. Les résultats cbtenus sont demeurés in-
changés. La possibilité d'un biais de sélection est soulevée
puisque qu'une partie des sujets a été identifiée A cause d'un
probléme d'infertilité. De plus, un biais de confusjion a pu étre
introduit par l'absence de contrdle de facteurs personnels tels le
poids pré-gravidique, la prise de polds gestationnelle et 1les
antécédents obsgtétricaux.

Heidam (108) publie, en 1984, une étude portant sur les
risques d'avortements spontanés associés & 1l'exposition aux
solvants organiques chez les assistantes dentaires, les travail-
leuses de manufactures et les femmes peintres. Dans cette étude les
avortements spontanés et l'exposition aux solvants organiques sont
documentés par gquestionnaire postal auprés de la mére. Les
résultats montrent gque l'exposition aux solvants organiques est
associée & une diminution du risque d'avortements spontanés chez
les assistantes dentaires travaillant en clinigue privé (odds ratlie
ajusté pour 1'dge maternel, le nombre et le rang de grossesses de
0,4; i.c. 95% 0,1-1,2) et chez les travailleuses de manufactures
(0,7; i.c. 95% 0,3-1,5). La limite supérieure des intervalles de
confiance montre que £'il existalt un risque réel, le niveau en
serait relativement peu élevé. L'information concernant 1l'exposi-
tion aux solvants demeure imprécise puisgue ni 1'intensité ni le
moment de l'exposition n'a pu étre mesuré. Par conséquent, il n’est
pas exclu qu'un sous-groupe de travailleuses exposées & un niveau
élevé de solvants puisse présenter un risque réel d'avortements
spontanés.

Axelsson et coll (109) analysent la relation entre l'exposi-
tion aux solvants et 1'issue de grossesse chez les travailleuses de
laboratoire. La formation d'une cohorte hiostorique permet
d'étudier mille cent soixante grossesses. La nature et le niveau
d'exposition aux solvants organigues sont évalués directement
auprés de la mére. Seuls les cas d'avortements spontanés validés
dans les dossiers meédicaux sont inclus dans 1'analyse. Les
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résultats montrent‘uné*éﬁqmentﬁiién“non'ﬁlgnificative du risque
d'avortements. spontanés associé A 1l'exposition aux solvants, au
premier trimestre de la grossesse (risque relatif 1,31; i.c. 95%
0,89-1,91). L'exposition & 1'éther de pétrocle est aseociée & une
sugnentation significative du risque (observé/attendu 2,54;
p=0,02). Aucune relation dose-réponse n'est identifiée. L'exposi-
tion aux solvants n'est pas associée & un risque élevé de malforma-
tions congéniteles pas plus qu'elle ne modifie sensiblement le
polds de naissance. Le réle de la chance ne peut étre écarté dans
1l'associaticn entre 1'éther de pétrole et les avortements gpontanés
puisque plusieurs tests statistiques ont été effectués. Comme le
nombre d'enfants présentant des malformations sévéres est petit,
les chercheurs n'ont pu mesurer les niveaux de risque par type de
malformation. L'existence d'une association réelle entre l'exposi-
tion aux solvants et un type particulier de malformations ne peut
donc étre exclue. ’

En 1984, Lindbohm et coll (110) publient les résultats d'une
étude qui vise & analyser les effets de 1'emplol et de 1'exposition
de la mére sur le risque d'avortemente spontanés. Seuls les
avortements ayant nécessité une hospitalisation sont retenus pour
1'étude. L'exposition est imputée par des hygiénistes industriels
& partir du titre d'emplocl déclaré lors du recensement. L'analyse
des données révéle qu'en contrdlant pour l'Ege de la mére, la
parité, le lieu de résidence et l1'état matrimonial, l'exposition
2ux solvants diminue le risque d'avortemente gpontanésg (odds ratio
0,79; 1.c¢. 95% 0,58-1,07). Les auteurs identifient trois problémes
ayant pu jouer sur la validité des résultats: 1. une hétérogénéité
dans l'intensité de l'exposition a pu diluer un effet réel; 2. un
biais de confusion & pu étre introduit par l'absence de contrfle de
variables telles le tabac, 1'alcool, les avortements antérieurs, la
prise de médicaments et les maladies maternelles et 3. un biais de
sélection pourrait étre intrecduit s'il existait une relation entre
1'exposition étudiée et 1'hospitalisation pour avortement spontané.

Ericson et coll (1l11) étudient 1l'association entre les
expositions inhérentes au travail de laboratoire et deux issues de
grossesse, lecs malformations congénitales et la mortalité périnata-
le. Une étude cas-témoins est menée & l'intérieur d'une cohorte de
travailleuses de laboratoire (vingt quatre cas de malformations et
de mortalité périnatale). L'exposition aux solvants est documentée
& l'aide d'un gquestionnaire administré & la mére. Les résultats
montrent que le nombre de femmes qui ont déclaré avoir été exposées
4 des solvants organiques est plus faible chez les cas que chez les
témoins {(ratio 0,56). Rappelons qQue les cas ont é&été appariés aux
témoins pour l'ége maternel et la parité. La taille de la cohorte
était trop petite pour permettre d'analyser séparément les enfants
malformés et les nouveau-nés décédés pendant la période périnatale.
Si 1'exposition aux solvants é&tait sssociée 4 un type particulier
de malformations, la présente étude n'avait pas la puissance
requise pour le détecter. De plue, les auteurs soulévent la possi-
bilité que le danger puisse &tre 1li&€ non & l'exposition & un
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solvant en particulier mais bien aux expositions complexes et
multiples qui caractérisent le travail de laboratoire.

Dans leur étude des travailleuses de l'industrie chimique
finlandaise, Lindbohm et coll (112) n'cbservent aucune augmentation
sensible du risque d'avortements spontanés associé & 1'exposition
aux solvante (odds ratio 1,1; $.c. 95% 0,3-3,9). L'étude ne porte
que sur quarante quatre cas d'avortements spontanés identifiés &
l'alde des registres hospitaliers. Seul l'effet de 1'8ge maternel
a été pris en considération au moment de 1l'anayse. La limite
supérieure de 1l'intervalle de confiance ne permet pas d'éliminer
définitivement la possibilité d'un risque réel.

Taskinen et coll (113) évaluent l'effet de 1l'exposition aux
solvants pendant le premier trimestre de grossesse sur le risque
d'avortemente spontanés. L'étude, de type cas-témolns, est menée
auprés d'un groupe de travailleuses de 1'industrie pharmaceutigue.
Seulement quarante gquatre cas d'avortements spontanés ont é&té
enregistrés pendant la période & l'étude. En contrdlant pour l'age
maternel, les chercheurs observent un excés non significatif
d'avortements spontanés associé & l'exposition aux solvants. Seule
l'exposition au chleorure de méthyléne est associée & une augmenta-
tion presque significative du risque d'avortements spontanés (odds
ratio 2,3; i.c. 95% 1,0-5,7). De plus, on note une augmentation du
risque d'avortement avec 1l'accroissement de 1l'intensité de
l'exposition. Ainsi pour l'exposition au chlorure de méthyléne, le
niveau de risque passe de 2,0 lorsque les travailleuses sont
exposées moins d'une fois par semaine & 2,8 lorsqu'‘elles sont
exposées au moins une fois par semaine. L'analyse ne tients compte
d'aucune autre variable de confusion. Le rdle de la chance ne peut
étre é&écarté puisque de multiples tests statistiques ont &té
effectués sur les données. Enfin, la probabilité de détecter une
augmentation du risque €gale ou supérieure & 2 a été estimée & 42%.
- Le mangue de puissance résulte du petit nombre de cas et de la

fréquence peu élevée d'exposition & des produits chimiques dans le
groupe & l'étude.

McDonald et coll (114) analysent les expositions de nature
chimique survenues au premier trimestre de la grossesse chez les
travailleuses qui ont donné naissance & des enfants souffrant de
malformations sévéres. Une étude cas-témoins a été réalisée pour la
périocde 1982-1984. Le grocupe témoin est formé d'enfants normaux
dont la mére était au travail au premier trimestre de la grossesse.
Des visites des lieux de travail ont permis aux hyglénistes
industriels d'estimer la nature et l'intensité de 1l'exposition aux
solvants. Un excés significatif de malformations est observé chez
les travailleuses exposées aux solvants aromatiques guelgue soit
1'intensité de l'exposition (odds ratio 2,25; p=0,04). Le risque
est ajusté pour l'&ge maternel, le nombre de grossesses, la
scolarité, la date et 1'hbSpital d'accouchement. L'exposition au
toluéne est présente plus fréguemment chez les méres qui ont donné
naissance & des enfants souffrant d'anomalies du tractus urinaire
ou gastro-intestinal. L'exposition se produit surtout dans le
secteur manufacturier. La& possibilité d'un blais d'information a
€té minimisée par une cueillette et une codification des données
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d'exposition faites &'1'dveligle. Bledl que, ‘dahs la présente &tude,
les malformations associées & l'exposition au toluéne soient
hétérogénes et les niveaux d'exposition relativement faibles, les
résultats obtenus jettent un doute certain sur le potentiel embryo-
toxique du toluéne pour l'é@tre humain.

En utilisant l'ensemble des sujets de leur banque de
données, McDonald et coll (115) procédent cette fols-ci & une étude
transversale dans laguelle 1les anomalies congénitales sont
divisées en quatre groupes: a. les ancmales chromosomiques; b. les
anomalies de développement; c. les malformations du systéme
musculo-squelettigue et d. l'ensemble des anomalies. L'exposition
aux solvante est imputée par des hyglénistes industriels & partir
des informations fournies par la mére. Le niveau d'exposition doit
atteindre au moins 30% de la TLV pour que la travailleuse soit
considérée exposée. Les résultats montrent un excés non E£i-
gnificatif d'anomalies chromosomigques chez les travallleuses
exposées aux solvants. Bien qu'aucune variable de confusion n'ait
été contrdlée dans l'analyse, les auteurs ont néanmoins regardé
l'effet de l'ethnie, de la scolarité de la mére et du tabagisme
maternel sur le risgque de malformaticone. Ils concluent en disant
que ces variables n'ont gu'un effet marginal sur le risgue de
malformations telles que classifiées pour les fins de la présente
étude. Comme l'exposition aux solvants n'a pas été mesurée pour
chaque travailleuse, des erreurs de classification aléatoires ont
pu faire en sorte gque les niveaux de risque calculés solent
inférieurs aux niveaux réelsg. De plus, comparativement & la
publication précédente, seuls les niveaux d'exposition égaux cu
supérieurs & 30% de la TLV ont été retenus icl. Cette mnouvelle
définition de l'exposition peut expliguer en partie pourquoi les
résultats des deux études sont différents. .

Eskenazi et coll (116) sont les seuls chercheurs & g'étre
intéressés aux problémes des pathologies hypertensives de la
grossesse chez les travailleuses exposéeg aux solvants organiques.
- Les chercheurs ont constitué une cohorte de femmes enceintes qu'ils
ont suivies prospectivement. Les femmes ont fourni une description
de leurs téches professionnelles lors d'une entrevue réalisée &
domicile pendant la grossesse. Les résultats montrent gue les
travailleuses exposées aux golvants ont presque quatre foig plus de
pathologies hypertensives de grossesse qQque les non exposées (risque
relatif 3,9; L.c. 95% 2,4-5,4). Le résultat tient compte de
plusieurs variables de confusion. Aucune différence dans la
fréguence des avortements spontanés ou des malformations con-
génitales n'est observée entre les deux groupes. Les travailleuses
exposées aux solvants ont des nouveau-nés gui pésent en moyenne 110
grammes de moins que les nouveau-nés des méres non exposées. La
différence n'est cependant pas significative. Aucun solvant ou
emploi spécifique n'est identifié. Cette étude péche surtout par la
petite tallle des effectifs (qQuatre-vingt dix travallleuses
exposées). De plus, comme les méres ont été interviewées peu de
temps aprés leur premiére visite pré-natale, la durée de l'exposi-
tion n'est pas connue. Une proportion significativement plus élevée
de méres exposées aux solvants (76% vs 59% chez les non-exposées)
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étaient toujours au travail au moment de l'entrevue. Ainsi les deux
groupes ne sont plus comparables quant & leur statut professionnel.
Dans la mesure ol une exposition professionnelle autre que
l'utilisation de solvants est responsable de l'effet recherché, les
travailleuses qui poursuivent leur emplol risquent d'en étre plus
affectées.

Les deux études suivantes, publiées par Tikkanen et coll
(117-118), portent sur les facteurs de risque professionnels de
malformations cardio-vasculaires, plus spécifiquement sur 1'exposi-
tion aux solvants organiques. Deux périodes d'observation sont
couvertes, 1980-1981 (117) et 1982-84 (118). Dans la premiére
publication (117), les chercheurs comparent le risque de malforma-
tions cardio-vasculaires associé & l'exposition aux solvants selon
gue 1'information est obtenue directement auprés de la mére ou
imputée par des hygliénistes industriels a partir des informations
fournies par la mére. En contrdlant pour la date et le lieu de
naissance, un excés non significatif de malformations cardio-
vasculaires est assoclé & l'exposition aux solvants (odds ratio
1,52; i.c. 95% 0,37-6,55), plus particuliérement aux hydrocarbures
(3,00; i.c. 95% 0,7-13,8). A 1'opposé€, lorsque la mére elle-méme a
déclaré son exposition, une diminution non gignificative du risque
est observée (0,60; i.c. 95% 0,30-1,18). L'absence de concordance
dans les résultats nous améne & questionner la validité de 1'une ou
l'autre des méthodes utilisées pour mesurer l'exposition. Peu de
femmes ont été exposées & des niveaux sensibles de solvants. Par
conséquent, la pulssance de 1l'étude était trop faible pour vérifier
l1'hypothése de la tératogénicité d'un solvant en particulier.

Dang la seconde publication (118), l'exposition profession-
nelle aux solvants organiques est identifiée lors d'une entrevue
avec la mére, environ trois mois aprés 1‘'accouchement. L e s
résultats montrent qu'’en ajustant pout l'ége de la mére et la prise
d'alcool au premier trimestre de la grossesse, une augmentation non
significative du risgque de malformations cardio-vasculaires est
associée & ]l'exposition aux solvants (odds ratio 1,3; i.c. 95% 0,8~
2,2). L'augmentation du risque devient presque significative pour
les anomalies du septum ventriculaire (1,5; i.c. 95% 1,0-3,7). La
possibilité d'un biais de mémoire est soulevée par les auteurs.
Cependant comme les méres des cas et les méres des témoins sont
comparables quant au tabagisme, & la consommation de café, & la
fréquence des bains sauna, & la prise de médicaments, & l'exposi-
tion & la colle, aux gaz anesthésiques et aux pesticides pendant le
premier trimestre de la grossesse, la possibilité d'un biais de
mémoire est diminuée. Le probléme des comparaisons multiples
demeure présent puisque plusieurs types de malformations cardio-
vasculaires ont été étudiés.

MacDonald et coll (119-120) publient l'étude suivante scindée
en deux tableaux: le premier analysant le risque d'avortements
spontanés associé & l'exposition aux solvants (119) et le second,
le risque de mortinatalité associé au méme type d'exposition. Dans
les deux cas, l'exposition aux solvants est imputée par des
hygiénistes industriels & partir des renseignements fournis par la
mére. Dane le premier tableau (119), une augmentation légére mais
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significative du risque d‘avortements spontanes est observée chez
les travailleuses exposées & aun moins 30% de la TLV, que les
solvants soient utilisés seuls (observé/attendu 1,18; p<0,01) ou
avec d'autres produits chimiques (1,22; p<0,01). Dans le second
tableau (120), 1'exposition aux solvants cxganiques entraine une
augmentation plus importante du risque de mortinataliteé, prin-
cipalement dans le secteur manufacturier (solvants seuls: observé/
attendu 2,63 (p<0,01); solvantz associés & d'autres produite: 2,73
{p<0,01)). L'anelyse tient compte des principales variables de
confusion. De plus, comme l'exposition aux solvants a été imputée
& partir du titre d'emploi, la possibilité d'un bials d'information
non aléatoire est atténuée.

Dans une étude de cohorte portant sur un groupe de finlan-
daises membres du syndicat des travaileurs de l'industrie chimique
et des employés municipaux, Kyyronen et coll (121) mettent en
évidence une augmentation non significative du risque d'avortementse
spontanés associé & l'exposition & des solvants autres que le
tétrachloroéthyléne (odds ratio 1,50; 1.c. 95% 0,4-5,4). Le niveau
de risque mesuré est ajusté pour les principales variables de
confusion. Une association, significative cette fols, est rapportée
entre l'exposition aux solvants et les malformations congénitales
{odds ratio brut de 5,9; 1i.c. 95% 1,0-35,7). L'ajustement pour les
variables de confusion potentielles n'a pas été possible étant
donné le petit nombre de sujets. L'effet d'autres facteurs de
risque ne peut donc &tre écarté et constitue, avec le probléme des
comparaisons multiples, une des principales limites de cette étude.
Selon les explications données par les auteurs la probabilité de
bilais de sélection et d'information est faible.

Ahlborg et coll (122) évaluent l'influence de l1l'exposition aux
solvante organigques sur le risque d'avortements spontanés et de
mortalité périnatale. Les chercheurs sg'intéressent également au
poids de naissance. Une cohorte de femmes enceintes est formée et
suivie prospectivement. L'information relative & 1l'exposition
maternelle a été recueillie auvprés de la mére, avant l'accouche-
ment. Aprés avoir ajusté pour 1les principales variables de
confusion, aucune augmentation du risque d'avortements gpontanés et
de mortalité périnatale n'est observée (odds ratio 0,71; 1.c. 95%
0,31-1,60). Dans l'ensemble les méres exposées n'ont pas plus
d'issues de grossesse défavorables (0,57; i.c. 95% 0,29-1,13). De
plus, les travailleuses exposées aux solvants donnent naissance &
des nouveau-nés dont le poids est supérieur & celul des enfante des
travailleuses non-exposées (différence significative de 165g; i.c.
95% 76g-254g). Les auteurs insistent sur le fait qu'é la période ol
1'étude & été menée, des correctifs avalent déjd commencé & é&tre
apportés pour diminuer 1'exposition des travailleuses. Ces
correctifs pourraient expliquer les niveaux de risque mesurés. Les
auteurs ont également procédé & une évaluation de la sensibilité et
de la spécificité du questionnaire complété par la mére en
demandant & des hygiénistes industriels de vigiter un certain
nombre d'établissements. Le questionnaire s'est avéré spécificique
mais peu sensible de sorte que les niveaux de risque réels ont pu
étre sous-estimés.,
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Enfin, la derniére étude de cette section, celle de Schaumburg
et Olsen (123), menée auprés d'une cchorte d'assistantes phar-
maciennes, n'a pas mis en évidence d'augmentation du risque
d'avortements spontanés chez les travailleuses exposées aux
golvants organiques. L'information a été recueillie par qguestion-
naire auprés de la mére et les informations n'ont pas été validées
en milieu de travail. De plus, les niveaux d'exposition n'eont pas
é€té estimés. Enfin, seul un contrdle partiel des variables de

confusion a pu étre exerceé,

4.3.2 Les gaz anesthésigues

ont été regroupées dans cette section les recherches effec-
tuées dane les milieux oli l'exposition aux gaz anesthésigues est
prévalente c'est-a-dire les salles d'opération (femmes médecins
pratiquant 1'anesthésie, infirmiéres anesthésistes, infirmiéres
assistant les chirugiens), les cabinets de dentistes et les
cliniques vétérinaires. Entre 1971 et 1990, vingt-deux études ont
été publiées (tableaux 124-145).

Les principales issues de grossesse étudiées incluent: les
avortements spontanés (124-127,129-131,133-136,138-142,144,145),
les malformations congénitales (124,125,127-135,137,139-141,143-
" 145), les mort-nés (129,130,135,144), le poids de naissance
(130,133,139), la durée de gestation (131,132,135), la mortalite
périnatale (132,139) et les cancers en bas &ge (133).

Dans trols études seulement, des hygiénistes industriels ont
tenté d‘'évaluer l'exposition aux gaz anesthésiques A& partir des
renseignements fournis par la mére (137,143,144). Une équipe a
essayé d'estimer l'exposition en demandant l'opinion de 1'infirmié-
re chef (140). Dans la majorité des études, l'information a été
recuelllie auprés de la mére, aprés la naissance de l'enfant, et se
limite au titre d'emplol. L'exposition aux gaz anesthésiques n'est
donc que présomptive.

La premiére étude retracée est celle de Cohen et coll (124)
publiée en 1971, L'étude porte sur des infirmiéres et des anesthé-
eistes travaillant en salle d'opération, en Californie. Les données
d'exposition et d'issues sont obtenues auprés des méres et n'ont
pas été validées. Les résultats montrent un excés significatif
d'avortements spontanés chez les infirmiéres de salle d'opération
lorsgqu’elles sont comparées 4 des infirmires travalllant sur des
unités de soins (29,7% ve B8,6%; p=0,045). Les anesthéslstes
présentent également un risque significativement plus é&levé
d'avortements spontanés comparativement & des femmes médecins
oeuvrant dans d'autres spéclalités (37,8% vs 10,3%; p=0,0035).
Aucune différence dans les taux de malformations congénitales n'est
rapportée entre les exposées et les non-exposées. Bien qu'aucun
2justement pour les variables de confusion n'ait été fait, les
auteurs soulignent que le profil de consommation de tabac et
d'alcocl de méme que lea fréquence de l'exercice physique sont
comparables chez les exposées et les non-exposées. Cependant la
possibilité d'un biais de sélection ne peut &tre écartée. Le petit
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nombre de grossesses & 1‘étude peut avoir empéché la mise en
évidence d'une assoclation réelle entre le travail en salle
d'opération et les maliormations congénitales. Enfin, aucune
estimation de l'exposition aux gaz anesthésigues n'a été effectuée,

En 1972, EKnill~-Jones et coll (125) étudient 1'histoire
obstétricale d'un groupe de femmes anesthésistes du Royaume-Uni.,
Dans cette étude, les femmes ont &t& questionnées sur leur
exposition et leur 4issue de grossesee. Aucune donnée n'a é&té
validée. Les femmes anesthésistes rapportent significativement plus
d'avortements spontanés que le groupe de comparaison formé de
femmes  exercant dans d'asutres spéclalités médicales (18,2% vs
14,7%; p<0,025). Un excés significatif de malformations con-
génitales est également enregistré chez les anesthésistes de sexe
féminin (6,5% vs 4,9%; p<0,02). L'étude ne tient compte d'aucune
variable de confusion. La présence de biais sélection et de
confusion est soupgonnée. ) ‘ ‘ '

Rosenberg et Kirves (126) évaluent 1'incidence dee avortements

spontanés et l'issue de grossesse d'infirmidres finlandaises
travaillant en salle d'opération. Ces derniéres ont &té comparées
4 deg infirmiéres oeuvrant sur les étages ou sur les unités de
soins intensifs des mémes hépitaux. Les résultate du questionnaire
postal adressé & la mére montrent que les infimiéres de salle
‘d'opération ont significativement plus d'avortements spontanés que
le groupe de comparaison (19,5% vs 11,4%; p<0,05) et que leuxre
avortements surviennent, en moyenne, & un &ge gestationnel plus
précoce (9,3 vs 13,1 semaines; p<0,05). Enfin, le poids de
naissance moyen est plus faible chez les enfante des méres exposées
que chez ceux des non-exposées (différence de 127 grammes). Le
faible taux de participation et l'absence de contrble des variables
de confueion mettent en doute la validité de 1l'étude.

En 1974, 1'Association Américaine des Anesthésistes publie les
résultats d'une enquéte menée auprés de ses membres et des membres
des associations suivantes: Association des Infirmiéres Anesthésis-
tes, Association des Infirmiéres et des Techniciens de salles
d'opération (127). En contrélant pour l'8ge maternel et la consom-
mation de tabac, les chercheurs rapportent que le personnel des
galles d'opération affiche un taux significativement plus élevé
d'avortements spontanés (17,1% vs 8,9% (p<0,01) pour les anesthé-
gistes et 16,5% ve 15,1% (p<0,01) pour les infirmidres et les
techniciennes). Aucune différence n'est observée dans 1'dge
gestationnel moyen entre les exposées et les non expoeé€es. Un exces
significatif de malformations congénitales est noté chez les
Infirmiéres-anesthésistes (ratio 1,26; p=0,03). Les femmes
anesthésistes déclarent également avoir eu plus d'enfants malformés
que les femmes pédiatres qul ont servi de groupe de comparaison
(ratio 1,97; p=0,07). Des taux de participation différentiels et
relativement bas, 41,8% pour le groupe de comparaison des infir-
miéres et des technicienneg, soulévent 1la2 posgibilité d'une
gélection non aléatoire des participantes. Seul un contrdle partiel
des variables de confusion potentielles & été exercé.

Corbett et coll (128) étudient l'incidence des malformations
congénitales chez les enfants d'intirmiéres anesthésistes. L'étude
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de type transversale a utilisé un questionnaire postal complété par
la mére pour recueillir 1'information pertinente. Aucune validation
des données n'a été effectuée, Les résultats montrent une augmenta-
tion significative de la fréquence des malformations congénitales
lorsque les infirmiéres ont pratiqué leur profession pendant la
grossesse (16,4% vs 5,7% lorsqu’elles n'ont pas pratiqué pendant la
grossesse; p<0,005). Les types d'anomalies pour lesquelles une
différence significative est enregistrée comprennent les héman-
glomes caverneux et autres anomalies cutanées, 1les hernies
inguinales et les malformations non spécifiées du systéme musculo-
squelettique. Les anomalies rapportées devraient étre confirmées
par un examen clinigque avant qu'on puisse conclure & 1l'existence
d'une association réelle. En effet, la déclaration de ce genre
d'anomalies fait place & un certain degré de subjectivité d'oa la
possibilité d'un blais d'information.

Une deuxiéme &tude de Knill-Jones et coll (129), publiée en
1975, a comme objectif principal d'étudier les issues de grossesse
des femmes d'anesthésistes, ces derniéres étant comparées aux
femmes de médecins pratiqguant dans d'autres spéclalités. Le
questionnaire postal adressé au mari a permis d'identifier un
certain nombre de conjointes ayant elles-mémes travaillé en salle
d'opération pendant la grossesse (exposées). Les résultats de
l'étude montrent qu'aprés avoir ajusté pour l'ége maternel, le
tabac, le rang de nalssance et l'ége paternel, les exposées ont
significativement plus d'avortements spontanés que les non exposées
(15,5% vs 10,9%; p<0,01). Dans la comparajison, les non exposées
sont formées de femmes gqui ne travaillent pas en salle d'opération
et dont le mari pratique dans une spécialité autre gque 1'anes-
thésie. Aucune associaiton n'est observée entre le travail des
mére en salle d'opération et les malformations congénitales ou la
mortinatalité. Les principaux problémes que pose cette étude sont:
la définition et le recrutement des exposées (semble ne pas avoir
été prévu au départ); le faible taux de participation et la non
vérification des issues de grossesse (danger de biais de sélection)
et le contrdle partiel des variables de confusion. De plus, les
auteurs ignecrent si les exposées qui ont participé & la présente
étude sont en fait les mémes que celles qui ont été incluses dans
1'étude antérieure (125). Ce détail pourrait expliquer la concor-
dance des résultats pour les avortements spontanés.

Pharoah et coll (130) examinent la& relation entre le travail
d'anesthésiste au moment de la conception et différentes issues de
grossesse. L'étude, menée en Angleterre et au Pays de Galles auprés
de six cent soixante dix femmes anesthésistes, a permis de
constater qu'en contrSlant pour 1'ége maternel, ces derniéres
n'avalent pas plus d'avortements spontanés que celles gui oeu-
vraient dans d'autres spécialités médicales (13,8% dans les deux
groupes)}. Par ailleurs, & parité égale, la fréquence des mort-nés
étalent deux fols plus élevée chez les anesthésistes que chez les
autres femmes médecins (17,3/1,000 vs 8,3/1,000). La différence
n'est cependant pas significative. Le taux de malformations du
coeur et des gros vaisseaux était significativement plus élevé chez
les enfants des femmes anesthésistes (13,8/1,000 vs 3,6/1,000;
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p<0,05). Le poids de naissance des enfants était également
inférieur pour les femmes anesthésistes (-41 grammes; p<0,01).
Encore une foils icl, aucune issue de grossesse n'a été validée et
le taux de réponse n'est que de 72,0%. La possibilité d'un biais de
gélection est donc soulevée.

En 1978, Rosenberg et Vantinnen (131) étudient quatre-vingt
gix grossesses chez des femmes anesthésistes finlandaises, pour la
périodée 1961-1976. Comparées & des femmes pédiatres, les anesthé-
gistes présentent deux fois moins d'avortements spontanés (9,3% vs
18,8%). L'analyse ne tient compte d'aucun autre facteur de risque.
Les auteurs ne peuvent exclure la possibilité gue certaines
pédiatres alent travaillé comme anesthésistes ce qui invaliderait
la composition du groupe de comparaison. Les effectifs sont de
petite taille et le taux de participation beaucoup plus faible pour
le groupe de comparaison. Pour toutes ces raisons, les résultats de
cette étude sont non concluants.

Ericson et Kallen (132) s'intéressent aux issues de grossesse
des femmes qui ont travaillé dans des salles d'opération, en Suéde,
entre 1973 et 1975. Comparativement & d'autres professionnelles de
la santé, le registre des naissances 2 permis d'identifier un léger
excés significatif de prématurité chez le personnel de salle
d'opération (observé/attendu 1,38; p=0,04). La comparaison ne tient
conmpte que de 1'&ge maternel. Aucune différence n'est observée dans
la fréquence des menaces d'avortements, de la mortalité périnatale
et des' malformations congénitales de méme que dans le poids de
naissance. Bien gue l'utllisation du registre des naissances donne
accés A une informaticn non blaisée, le contrble partiel des
variables de confusion ne permet pas d'exclure la possibilité que
les résultats soient biaisés.

L'observation d'un nombre élevé d'enfants anormaux chez des
collégues anesthésistes de Birmingham conduit Tomlin (133) & mener
une enquéte auprés de tous les anesthésistes de la région du West
Midlands (Angleterre). La compilation des réponses & un gquestion-
naire postal révele que les femmes anesthésistes ont trois fois
plus d'avortements spontanés pendant leur pratigue médicale qu'en
d'autres temps (29,3% vs 9,8%; p<0,05). Une diminution de 10% du
poids de naiesance est rapportée chez les enfants des femmes qui
ont pratiqué l'anesthésle pendant la grossesse (la différence n'est
gignificative que pour les bébés de sexe féminin). Encore une fois
ici, la méthode de collecte des données (questionnaire postal)
cuvre la porte & une possibilité d'un biais d'information allant
dane le sens d’une sur-déclaration des avortements spontanés chez
les exposées. '

La premiére étude portant sur Jles issues de grossesse des
femmes travailllant en cabinets de dentistes a été publiée par Cchen
et coll (134), en 1980. L'é&tude porte sur trois mille neuf cent
guatre-vingt onze grosseesses enregistrées chez des assistantes
dentaires, entre 19568 et 1978. Un effort particulier a é€té fait
pour tenter d'identifier et de quantifier 1'exposition aux ga:z
anesthésiques, & l'aide d'un questionnaire postal adressé & la
mére. Les résultats montrent gu'en contrdlant pour l'dge maternel,
le tabac et les antécédents d'avortements spontanés, une relation
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dose-réponse est observée entre l'exposition aux gaz anesthésiques
et les avortements spontanés (8,1% chez les non-exposées; 14,2%
chez les exposées & un niveau faible et 19,1% chez les exposées &
un niveau élevé). Une augmentation significative du taux de
malformations congénitales 'est rapportée chez les assistantes
dentaires exposées & un niveau faible, comparativement aux non
exposées (5,7% vs 3,6%; p=0,02). Les assistantes exposées & un
niveau é€levé ont un taux de malformations congénitales de 5,2%. La
différence avec le taux des non exposées n'est cependant pas
significative. Lorsque les malformations sont analysées en fonction
de la nature de 1'anomalie, un excés significatif de malformations
du systéme musculo-squelettique est enregistré chez l'ensemble des
exposées (2,47% vs 1,50%; p<0,01). L'exposition & 1'oxyde d'azote
est associée & une augmentation significative du taux d'avortements
spontanés et de malformations congénitales (16,0% chez les exposées
ve 8,1% chez Jles non-exposées; p<0,01). L'observation d'une
relation dose-réponse ente l'exposition aux gaz anesthésiques et
les avortements spontanés est intéressante quoique l'exposition
goit - identifiée subjectivement et qu'aucune attention ne soit
portée A l'ensemble dez expositions professionnelles et aux
facteurs personnels. Enfin, un taux de participation de 70% souléve
toujours la possibilité d'un bials de sélection.

Une étude en provenance de belgique, celle de Lauwerys et coll
{(135), n'e révéle aucune différence sensible dans le taux d'avorte-
ments spontanés (B,5% ve 6§,3%), de malformations congénitales (3,9%
vs 3,6%), de prématurité (9,3% vs 6,8%) et de mortinatalité (2,3%
vs 2,2%) entre un groupe de médecins et d'infirmiéres exposées aux
gaz anesthésiques pendant la grossesse et un groupe de médecins et
d'infirmiéres non exposés. Toute l'information est recueillie par
questionnaire postal adressé & la mére. Le taux de réponse, guoigue
similaire dans tous les groupes, est trés faible (47%). Aucune
différence dans la comsommation de tabac n'est enregistrée entre
leg exposées et les non exposées. L'analyse ne tient compte d'aucun
autre facteur.

Axelsson et Rylander (136) étudient les lssues de grossesse
d'une cohorte d'employées d'hdopital exposées aux gaz anesthésjiques
pendant les années 70. Le titre d'emplol a servi & estimexr le degré
d'exposition alors que les issues de grossesse ont été validées a
l1'aide de registres hospitaliers et nationaux. En contrdlant pour
1*8ge maternel et le tabac, une augmentation significative du
risque d'avortements spontanés est observée chez Jles femmes
exposées & un niveau élevé (salles d'opération et département
d'anesthésie). Comparativement aux travailleuses non exposées, les
exposées ont presque deux fols plus d'avortements spontanés
enregistrés avant 16 semaines de gestation (15,8% vs 8,0%; p=0,05).
La présence d'un blais de sélection est identifiée par les auteurs
qui constatent qu'en ajoutant les avortements spontanés des non
répondantes, 1l'augmentation du risque diminue et devient non
significative. Les auteurs mettent en garde contre le danger de
biais de sélection inhérent & l'utilisation d'un questionnaire
postal, dans ce genre d'étude. Le danger est d'autant plus grand
que le taux de réponse est faible.
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Kurppa et coll (f!f}?’diﬂé'ﬁnéiﬁtﬁdé'casjfémoins portant sur
ltassoclation entre des expositions de nature chimique survenue en
début de grossesse et certaines malformations congénitales, ne
trouvent pas d'augmentation du risque de malformations associé &
l'exposition aux gaz anesthésiques. L'exposition a été estimée par
des hygiénistes industriels & partir des renseignements fournis par
la mére lors d'une entrevue. Le nombre de sujets exposés est
cependant trés faible (deux cas et cing témoins exposés).

Heidam {138) étudie une cohorte d'assistantes dentaires dans
le but de documenter s'il existe un lien entre des expositions
professionnelles de nature chimique et les avortements spontanés.
L'analyse des renseignements fournis par la mére montre que
l'exposition au protoxyde d'azote est associée & une diminution non
significaitve du risque d'avortements spontanés (asgistantes
dentaires pratiquant en clinique privée: odds ratio 0,9; 1.¢. 95%
0,4-2,1; assistantes dentaires pratiquant dans les écoles: 0,3:;
{.¢. 9%5% 0,0-1,8). L'Age maternel, le nombre et le rang de
grossessges ont été contrdlés dans 1l'analyse. Comme ]l'exposition n'a
pas &té guantifiée, un effet réel l1ié & un niveau d'exposition
élevé peut ne pas avolr été détecté.

En Suéde, pendant les années 70, Ericson et Kallen (139)
étudient les issues de grossesse des infirmiéres qui ont travaillé
dans des salles d'opération pendant la grossesse. Les issues de
grossesse ont été validées dans les registres nationaux. Compara-
tivement aux infirmiéres qui ont travaillé en médecine interne & la
méme période, les infirmiérees de salle d'opération n'ont pas plus
d'avortements spontanés, de mortalité périnatale ou de faible poids
de naissance. Par allleurs, les exposées ont significativement
moins d'enfants malformés (4,0% vs 5,7%; p<0,05). La comparaison
tient compte de l'&ge maternel, de la parité, du lieu et de l'année
- de naissance. Une étude cas-témoins menée parmi les infirmiéres de
salle d'opération, a montré que les méres d'enfants malformés ou
décédés pendant la période périnatale avaient une durée de travail
pendant la grossesse significativement plus longue que celle des
méres qui ont accouché d'un enfant normal (travail au-dela de la
28éme semaine de gestation: 92% des cas vs 76% des témoins;
pP<0,05). La diminution significative du risque de malformation
pourrait é&tre l'effet du hasard. De plus, comme aucune mesure du
niveau d'exposition aux gaz anesthésiques n'a été effectuée, la
possibilité gue la méthodologie utilisée n'ait pu mettre en
évidence un risque réel persiste.

Hemminki et coll (140) procédent & une étude cas~témoins dans
le but d'analyser les effets possibles de l'exposition aux gaz
anesthésiques sur le risque d'avortements spntanés et de malforma-~
tions congénitales. Tous les cas d'avortements spontanés et de
malformations congénitales ont &été validés dans les regietres
nationaux. L'exposition aux gaz anesthésiques a été identifiée par
1'infirmiére chef. Les résultates ne montrent aucune associaiton
significative entre 1l'exposition aux gaz anesthésiques et les
avortements spontanés ou lees malformations congénitales (odds ratioc
ajustés pour )l'8ge maternel et 1l'hépital de travail de la mére, de
1,2, dans les deux cas). Selon les auteurs, la méthode utilisée
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pour identifier l'exposition est raisonnablement fiable et non
biaisée, plus fiable que si le questionnaire avait été adressé
directement aux méres.

En 1985, Selevan et coll (141) publient une étude portant sur
l'association ente 1l'exposition aux agents anti-néoplasiques et les
avortements spontanés, L'étude de type cas-témoins a é&té menée
auprés d'infirmiéres travaillant en milieu hospltalier. Les
infirmiéres ont été questionnées sur différentes expositions
professionnelles survenues au premier trimestre de leur grossesse,
parmi lesquelles l'exposition aux gaz anesthésiques. En contrdlant
pour plusieurs variables de confusion potentielles, les auteurs
n'ont pas trouvé d'association entre l'exposition aux gaz anesthé-
Bigues et les avortements spontanés (odds ratio 0,86; 1.c. 95%
0,36-2,59). Cependant, en incluant dans l'analyse les grossesses
non rapportées par la mére dans le questionnaire, le niveau de
risque assoclé & l'exposition auz gaz anesthésiques s'éléve &4 1,75
malis demeure non significatif (i.c. 95% 0,72-4,29). Bien que
l'exposition aux gaz anesthésiques ait été évaluée en tant que
facteur de confusion et non variable d'intérét principal, la
population & l'étude est probablement représentative de l'ensemble
des infirmiéres exposées & des gaz anesthésigues. La limite
supérieure de l'intervalle de confiance ne permet pas d'exclure la
possibilité d'une augmentation réelle du risque d'avortements
spontanés associé & l'exposition aux gaz anesthésiques.

lLa seule étude menée auprés des femmes vétérinaires et de
leurs assistantes a été publiée ent 1987 par Johnson et coll (142).
Les chercheurs ont documenté, par une approche cas-témoins,
l'association entre l'exposition aux agents anesthésigques et deux
issues de grossesse, les avortements spontanés et les malformations
congénitales. Toutes les données ont été recueillies directement
auprés des méres. Les résultats montrent une augmentation du risque
d'avortements spontanés chez les deux groupes de travailleuses
(vétérinaires: odds ratio ajusté pour l'utilisation de rayons X de
2,86; i.c. 95% 0,86-9,53 et pour les assistantes: 2,25 i.c. 95%
0,92-5,52), Pour les assistantes vétérinaires, le ratio de cotes
(odds ratio) brut est significatif (2,56; i.c. 95% 1,07-6,11).
L'exposition & l'oxyde d'azote est associée & une augmentation non
significative du risque d'avortements spontanés chez les assistan-
tes vétérinaires (2,18; i.c. 95% 0,91-5,20) alors que, pour les
vétérinaires, une diminution non eignificative du risque est
enregistrée (0,74; i.c. 95% 0,36-1,52). Enfin en ce qui & trait aux
malformations congénitales, une diminution significative du risque
est observée chez les vétérinaires (0,33; i.c. 95% 0,12~0,90). Le
mangue de pulssance 1lié au petit nombre de sujets étudiés a pu
entrainer 1l'absence de signification statistique de certains
résultats. Un phénoméne d'auto-gélection par lequel le femmes qui
ont déja eu des enfants malformés ont décidé de réduire leur
exposition lors des grossesses subséquentes pourrait expliguer la
diminution du risque de malformations congénitales observée chez
les vétérinaires.

McDonald et coll (143-145) analysent l'association entre
l'exposition aux gaz anesthésiques et troils issues de grossesse:
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les avortements spontanés,: les malformations congénitales et la
mortinatalité. Dans cette vaste enquéte, deux hygiénistes in-
dustriels ont utilisé les réponses données par la mére lors de
1’entrevue pour imputer une exposition aux gaz anesthésiques. Ont
été considérées comme exposées celles dont le niveau d'exposition
a été estimé & au moins 30% de la TLV. Les résultate des analyses
montrent wune diminution non significative des malformations
structurelles de développement et des malformations musculo-
squelettiques (143) et une augmentation non significative du risque
de mortinatalité (observé/attendu 1,71) (145). La fréquence des
avortements spontanés est sensiblement la m&me chez les exposées et
les non exposées (1,07) (144). Le nombre de cas de mort-nés et de
malformations congénitales est particuliérement faible chez les
exposées. )

La derniére étude de cette section a été menée dans des
hépitaux ontariens par Guirguis et coll ({146). A partir d'un
échantillon représentatif de soixante quinze hépitaux, les auteurs
rapportent que le personnel travalllant plus de deux heures par
semaine dans une salle d'opération ont significativement plus
d'avortements spontanés, plus particuliérement d'avortements
précoces de moins de dix semaines de gestation, et de malformations
congénitales (odds ratio respectifs de 1,98 (i.c. 95% 1,53-2,56) et
de 2,24 (1.c. 95% 1,69-2,97). Aucune différence significative n'est
enregistrée dans la fréquence des avortements plus tardifs. Les
méres exposées ont rapporté significativement plus d'anomalies
mineures telles des taches de naissance et des naevi, Les niveaux
de risque mesurés tiennent compte de l'Bige maternel, de la parité,
du tabac, de l'alccol et des antécédents d'avortements spontanés.
Le groupe de comparaison est formé du personnel ceuvrant dans les
autres départements des mémes hdépitaux. Une différence de 10% dans
les taux de participation et le caractére subjectif de l'informa-
“tion recuefllie laissent entrevoir la possibilité d'un biais de
gsélection. la possibilité d'un blais de mémoire est également
invoquée par les auteurs compte tenu du fait que la période &
l'étude s'étend sur plus de vingt ans et gque l'information
concernant l'issue de grossesse & été recuillie directement auprés

de la mére.

4.3.3 lLes agents anti-néoplesiques

Au total, six &tudes ont documenté les effets d'une exposition
professionnelle aux agents anti-néoplasigues pendant la grossesse
(tebleaux 147-152).

La premiére étude a €té publiée en 1983 par Kurppa et coll
{147). Dans cette étude cas-témoins & caractére exploratoire, les
chercheurs procédent & des entrevues avec les méres d'enfants mal-
formée, ces derniers ayant été fidentifiés par le registre national
des malformations congénitales. Des témocines appariée pour la date
et le lieu de naissance sont gélectionnés dans le méme district de
naisgance. L'exposition aux agents anti-néoplasigues est estimée
par des hygiénistes industriels & partir des informations fournies
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par la mére. Seules les expositions survenues au premier trimestre
de la grossesse sont retenues au moment de l'analyse. Les résultats
préliminaires de 1l'étude montrent une augmentation non significa-
tive du risque de malformations congénitales associé & l'exposition
aux agents anti-néoplasigues (odds ratjio 3,00; i.c. 95% 0,61-
14,86). Ces résultats demeurent préliminaires et sont basés sur une
estimation et non sur une mesure directe de l'exposition profes-
sionnelle & des médicaments anti-néoplasiques.

Hemminki et coll (148) étudient les effets possibles des
médicaments cytostatiques sur 1l'issue de grossesse des infirmiéres
qui les administrent. Deux issues de grossesse sont analysées: les
avortements spontanés et les malformations congénitales. L'approche
cas-témoins ne révéle pas d'augmentation du risque d'avortements
spontanés. En contrdlant pour 1'dge maternel et 1'hépital de
travail, une augmentation significative du risque de malformations
congénitales est cependant identifiée. L'augmentation semble liée
4 la fréquence d'utilisation (utilisation moins d‘'une fois par
semaine: odds ratio 2,0 (i.c. 95% 0,7-5,3); utilisation au moins
une fois par semajine: 4,7 (i.c, 95% 1,2-18,1). Dans cette étude,
l1'information relative aux issues de grossesse & été validée dans
les registres hospitaliers et les infirmiéres chefs de service ont
fourni les renseignements permettant d'identifier les sujets
exposés. La présence d'une relation dose-réponse entre 1l'exposition
aux médicaments cytostatiques et les malformations congénitales
suggére que l'association peut ne pas étre due au hasard. Par
ailleurs, les auteurs soulignent gque, contrairement & la partie de
1'étude se rapportant aux malformations congénitales, l'analyse des
avortements spontanés n'a pas inclu les infirmiéres du département
d'oncolegie, un milieu ol 1l'exposition aux médicaments anti-
néoplasiques est fréquente. Malgré les efforts déployés pour
assurer la plus grande validité possible des résultats, des biais
non identifiés peuvent toujours €tre présents.

Selevan et coll (149) donnent suite & la publication
d'Hemminki et coll (148) en étudiant l'association entre 1'exposi-
tion aux médicaments anti-néoplasiques et les avortements spon-
tanés. Cette fois-ci, l'étude inclut les infirmiéres de toutes les
unités de soins ot 1'utilisation des médicaments anti-néoplasiques
est prévalente. Les cas d'avortements spontanés sont validés dans
les registres hospitaliers. Les résultats montrent qu'en contrélant
pour l'dge maternel, l'exposition aux gaz anesthésiques et aux
radiations ionisantes, la consommation d'alcool, 1'usage de
contraceptifs oraux au moment de la conception, et les antécédents
d'avortemente spontanés et thérapeutiques, 1'exposition heb-
domadaire aux médicaments anti-néoplasiques, au premier trimestre
de grossesse, est associée & une augmentation significative du
risque d'avortements spontanés (odds ratio 2,30; i.c. 95% 1,20-
4,39). Les cas et les témoins sont comparables pour 1l'usage du
tabac et le nombre de grossesses. Les auteurs ont évalué soigneuse-
ment les possibilitée de biais de sélection et de souvenance. Selon
eux, ces sources de biais sont peu susceptibles d'influencer les
résultats obtenus. Le probléme des comparaisons multiples est
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toujours présent et pourralt Expilquer l'obtention d'un résultat
statistiquement significatif.

En utilisant une approche cas-témoins, Taskinen et coll (150)
tentent d'élucider les causes d'avortements spontanés chez les
travailleuses d'une compagnie pharmaceutique. L'exposition &
différents types de produits chimiques est documentée par 1l'inter-
médiaire d'un gquestionnaire rempli par le médecin de la compagnie.
Seuls les cas d'avortements spontanés identifiés dans les registres
hospitaliers sont analysés. En contrbflant pour l'&ge maternel, une
augmentation non significative du risque d'avortements spontanés
est trouvée pour les travailleuses exposées & des médicaments antl-
néoplasiques (odds ratio 2,8; i.c. 95% 0,6-14,0). Le petit nombre
de sujets exposés, troie cas et trois témoins, a diminué sensible-
ment la puissance de l'étude. Enfin, 1'absence de contrlle des
facteurs de confusion peut avoir’invalldé les résultats.

McDonald et ceoll (151) incluent l'exposition aux agents anti-
néoplasiques dane leur questionnaire occupationnel. L'analyse des
réponses fournies par la mére révéle un excés significatif de
malformations congénitales quelgqu'elles soient chez les infirmidres
et les médecins qui ont déclaré avoir été exposées aux médicaments
anti- néoplasiques pendant la grossesse (observé/attendu 1,98;
p=0,0%5). L'excés de malformations se fait sentir surtout dans la
catégorie ‘'des anomalies chromogomiques et des malformations du
systéme musculo~gquelettique. Le mode d'identification de 1'exposi-
tion laisse planer un doute quant & la validité des résultats
puilsgu'un biais d'information a pu étre introduit allant dans le
sens d'une sur-déclaration de l'exposition réelle par les méres
d'enfants malformés.

Enfin, Schaumburg et Olsen (152) documentent 1l'effet de
l'exposition aux médicaments anti-néoplasiques sur le risgue
d'avortements spontanés, chez un groupe d'assistantes pharmacien-
nes. L'information concernant l'exposition est recueillie & l'aide
d'un questionnaire postal adressé & la mére alors que les cas
d'avortements ' spontanés sont 1identifiés dans les registres
nationaux d'hospitalisations. En contrdlant pour la parité et la
localisation de la pharmacie (milieu rural vs milieu urbain), les
auteurs notent une augmentation non eignificative du risque
d'avortemente spontanés associé & 1l'exposition mensuelle aux
médicaments cytostatiques (odds ratio 1,6). Le résultat est peu
probant é€tant donné le caractére subjectir de la méthode utilisée
pour documenter et classifier l'exposition.

4.3.4 Les pesticides

En plus des études décrites dans la section 4.1, qui abordent
plug ou moins directement la guestion, neuf publications traitent
des effets de l'exposition aux pesticides pendant la grossesse
(tableaux 153-162). La plupart des études ne fournissent ni
définition ni classification des pesticides.

- L'analyse des facteurs de risque professionnels de malforma-
tions congénitales publiée par Kurppa et coll (153) révéle une
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augmentation légére du risque de malformations congénitales associé
4 1'exposition aux pesticides (odds ratio 1,40; i.c. 95% 0,44~
4,41). Lorsque les cas de fissures labio-palatines sont analysés
séparément, le ratio de paires discordantes est de 5,00 (1.c. 95%
0,58-42,80). L'exposition a é&té estimée par des hyglénistes
industriels & partir des réponses données par la mére lors d'une
entrevue. Selon les auteurs, ces résultats ne sont que préliminai-
res et donc sujets & changement, pulisque la décision finale
concernant l'exposition de certains sujets n'avait pas été prise au
moment de procéder aux analyses.

Heidam (154) étudie les facteurs de risque d'avortements
spontanés chez un groupe de femmes qui ont travaillé comme jardini-
éres pendant la grossesse. A partir des renseignements fournis par
la mére et en contrdlant pour l'&ge maternel, le nombre et le rang
de grossesses, un excés non significatif d'avortements spontanés
est rapporté pour les jardiniéres travaillant & l'intérieur et qui
sont exposées aux pesticides (odds ratio 2,0; i.c¢c. 95% 0,3-11,8).
Les données demeurent subjectives et susceptibles d'étre biaisées.
Seul un contréle partiel des facteurs de confusion a été exercé.

Les trois publications suivantes sont tirées de 1l'enquéte de
Montréal sur la grossesse et le travail (155-158). Dans la premiére
publication, McDeonald et coll (155) comparent les expositions de
nature chimique survenues au premier trimestre de la grossesse chez
des femmes qui ont donné naissance & un enfant scuffrant d'une
malformation sévére et chez celles qui ont accouché d'enfants
normaux. La période couverte par 1'étude s'étend de 1982 & 1984,
L'exposition aux pesticides a été évaluée par une visite des lieux
de travail. Les hygiénistes quli ont fait la visite ignoraient
1'issue de grossesse des sujets. Les cas de malformations présentes
& la naissance ont été validés dans les dossiers hospitaliers., En
contrbolant pour 1l'8ge maternel, le nombre de grossesses, la
Bcolarité de la mére et la date d'accouchement, les auteurs n'ont
trouvé aucune association entre l'exposition aux pesticides et les
malformations congénitales (odds ratio 1,0; i.c, 95% 0,55-1,81), Il
s'agit d'une trés bonne étude dont le point fort est la validation
des données d'exposition et d'issues de grossesse. Le nombre
relativement faible de cag de malformations n'a pas pernis
d'étudier des types spécifiques de malformations.

Dans la seconde publication (156), 1l'2nalyse de l'ensemble des
malformations ldentifiées dans la banque de données donne des
résultats similaires, c'est-a-dire qu'aucune augmentation du risque
de malformations n'est observée. Lorsque les malformations sont
classifiées par types d'anomalies, un léger excés non significatif
d'aberrations chromoscmiques est mis en évidence (observé/attendu
1,30). Aucun contrdle des facteurs de confusion n'est exercé et
l'exposition est imputée 4 partir des renseignements fournis par le
mere.

Dans leur troisiéme publication, McDonald et coll étudient les
risgues d‘'avortements spontanés (157) et de mortinatalité (158)
associés & des expositions maternelles de nature chimique. La
définition de l'exposition aux pesticides est large. Elle inclut
toutes substances ayant des propriétés germicides (ex. les
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bactéricides). Les travailleuses doivent &tre exposfes A au moins
30% de la TLV pour que l'exposition soit retenue. L'exposition aux
pesticides est imputée par des hyglénistes industriels alors que
les données d'issues de grossesse sont obtenues directement auprés
de la mére. En contrblant pour 1'8ge maternel, le nombre de
grossesses, les antécédents d'avortements spontanés, l'ethnie, la
scolarité de la mére, le tabac et 1l'alcool, une augmentation légére
mais non significative du risque d'avortements spontanés est
rapportée (observé/attendu 1,11). Aucune association entre 1l'expos-
ition aux germicides/pesticides et la mortinatalité n'est mise en
évidence. La fagon de classifier 1l'exposition a pu diluer un effet
réel 11é & l'exposition aux pesticides. '

Tikkanen et coll (159) explorent le potentiel tératogénique,
pour le systéme cardio-vasculaire, de l'exposition aux pesticides
pendant le premier trimestre de la grossesse. Seule une exposition
4 au moins un tiers de la TLV est considérée significative sur le
plan biologique. Les chercheurs ne notent pas d'augmentation du
risque de malformations cardio-vasculaires 1ié & l'exposition aux
pesticides, que l'exposition ait été déclarée directement par la
mére (odds ratio 0,75) ou validée par des hygiénistes industriels
(0,50). Le nombre de sujets exposés est cependant falble et la
limite supérieure des intervallee de confiance ne permet pas
d'exclure une augmentation réelle du risque. De plus, seul un
contrdle trés partiel des facteurs de confusion a &té exercé.

L'étude que Schaumburg et Olsen (160) ont mené auprés d'as-
sistantes pharmaciennes ne rapporte pas d'augmentation du risque
d'avortements spontanés associé & 1l'exposition aux pesticides (odds
ratio 1,0). Le nombre de travailleuses exposées aux pesticides est
falble. De plus, le type de pesticlides €tudié n'est pas spécifié.

Restrepo et coll {161-162), dans leur analyse de l'issue de
grossesse d'un groupe d'horticultrices colombiennes, notent une
augmentation significative des avortements spontanés chez les
travailleuses exposées aux pesticides (161). L'exposition aux
pesticides est estimée par trois paramétres: la quantité utilisée,
le type d'emploi et la durée de l'emploi. Une augmentation du
risque d'avortements gpontanés est observée quelgue soit 1la
quantité utilisée. Le niveau de risque mesuré se situe autour de
2,00, L'analyse du type d'emploi révéle Que ce sont les travail-
leuses de l'administration, considérées comme non exposées, gqui
présentent les niveaux de risgue les plus élevés (odds ratio 3,17;
i.c. 95% 1,50-6,70). Les préposées & la culture et & l'empaquetage
présentent également des taux significativement plus élevés (odds
ratio respectif de 2,47 et 1,66). Enfin, une augmentation si-
gnificative du risque d'avortements spontanés se manifeste que la
durée d'emploi sait courte ou longue. Le niveau de risque le plus
élevé est enregistré lorsque la durée d'emploi est courte (2,94).
Une association réelle entre l'exposition aux pesticides et les
avortements spontanés est mise en doute par la nature des résultats
obtenus. La possibilité d'un bieais de sélection est plutdt
soulevée. Les cas d'avortements spontanés n'ont pas &té validés et
il n'est pas exclu que, de fagon générale, les travallleuses aient
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eu tendance & sur-déclarer les avortements survenus aprés le début
de leur emploi en horticulture.

En utilisant le méme groupe de travailleuses, Restrepo et coll
(162) procédent & une étude cas-témoins dans le but d'évaluer la
possibilité d'un lien entre l'exposition A un groupe hétérogéne de
pesticides et les malformations congénitales, L'exposition aux
pesticides est estimée par le type d'emploi. Les cas de malforma-
tions congénitales sont objectivés par un examen médical. Une
relation dose-réponse est suggérée, bien qu'aucun test n'ait été
fait pour en mesurer le degré de signification statistiqgue. Ainsi
les emplois pour lesqules l'exposition aux pesticlides est faible
ont un niveau de risque égal & 0,6 alors que, pour les emplols dont
l'exposition est considérée €levée, le niveau de risque s'éléeve a
2,1. L'&ge de 1la mére, le rang de la grossesse, l'histoire
obstétricale, le tabac et l'alcool sont pris en considération dans
l'analyse. Les auteurs conseillent d'interpréter ce résultat avec
prudence puisque les cas incluent différents type de malformations
et de maladies congénitales. Par ailleurs, 1'éventail des malforma-
tions est limité puisque seuls les enfants qui ont survécu & la
période néo-natale ont été étudiés. L'exposition aux pesticides n'a
été estimée que grossiérement. Enfin, la possibilité d'un effet de
confusion 1ié & l1'exposition & des tératogénes non mesurés ne peut
€tre écartée.

4.3.5 Les métaux

L'étude de l'association entre l'exposition professionnelle
aux métaux et les issues grossesse a fait l'objet de dix publica-
tions (tableaux 163-172). Les métaux €tudiés sont les suivants: le
plomb (163), le mercure inorganique (164-167) et les métaux en
général (168-172). '

4.3.5.1 Le plomb

Une seule étude menée par Khera et coll (163), publiée en
1980, se penche sur l'effet de l'exposition au plomb chez les
travailleuses enceintes. Les chercheurs ont comme objectif
d'examiner les concentrations tissulaires de plomb chez les
employées d'une usine de potterie de Grande-Bretagne. Les tissus
analysés incluent le placenta et les os d'enfants mort-nés. Au
niveau placentaire, ce sont les femmes peintres qui présentent les
concentrations moyennes de plomb les plus élevées soit 0,54 mcg/g.
Comparativement aux lithographes et aux "transferers”, la différen-
ce est statistiquement significative (p<0,01). Les os d'enfants
mort-nés présentent des niveaux moyens de plomb significativement
plus élevés que ceux d'enfants témoins choisis parmi des cas de
mort subite du nourrisson et de morts accidentelles (2,01 mcg/g Vs
0,72 mcg/g; p<0,001). Cette étude peut faire l1l'objet de plusieurs
critiques. Aucun facteur autre gue l'exposition au plomb n'a été
contrdlé. Les critéres de sélection du groupe de comparaison ne
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sont pas fournie. Le éé;ishﬁffiiggwggibéfﬁééVﬁas de savoir sl la
teneur en . plomb mesurée dans les os des mort-nés était la méme
avant le décés ou el elle s'est &élevée aprés la mort intra-utérine.

Les résultats sont non concluants.

4.3.5.2 Le mercure inorganigue

L'expoeition au mercure inorganique pendant la grossesse a été
évaluée chez les professionnelles des soins dentaires (164-1566) et
chez les travallleuses d'une usine de fabrication de lampes (167).

Heidam (164), en 1984, publie une étude dans laquelle i1 docu-
mente l'association entre l'exposition au mercure inorganique, chez
un groupe d'assistantes dentaires du Danemark, et les avortements
Epontanés. Les travailleuses estiment elles-mémes leur expositien
au mercure & l'aide d'un guestionnaire postal. Les cas d'avorte-
ments spontanées sont {dentifiés par le méme gquestionnaire. les
résultats des analyses montrent qu'en contrélant pour 1'ége
maternel, le nombre et le rang de grossesse, un excés non si-
gnificatif d'avortements spontanés est observé chez les assistantes
dentaires qui oeuvrent dans les &écoles et qui ont déclaré étre
exposées au mercure inorganique (odds ratio 2,6; i.c. 95% 0,2-
31,2). Une relation inverse est enregistrée chez celles qui
oeuvrent dans les cliniques privées (0,5; 1.c. 95% 0,2-1,4). La
divergence dans les niveaux de risque mesurés peut &tre l'effet du
hasard, ou résulter de facteurs professionnels ou extra-prefession-
nels non contrdlés, ou s'expliquer par une différence réelle dans
l1'intensité de l'exposition au mercure inorganique. Par allleurs,
la méthode utilisée pour la collecte des données, c'est-a-dire un
questionnaire poetal rempli par la mére aprés l1l'accouchement, ne
permet pas d'exclure la peossibilité d'un biais d'information.

Brodsky et coll {(165) étudient é&également 1l’exposition au
mercure incorganigque chez un groupe d'assistantes dentaires
américaines. Un questionnaire postal rempli par la mére a permis de
recuelllir l'information relative & l'exposition et & l'issue de
grosgesse (avortements spontanés et malformations congénitales).
L'exposition est clessifiée selon deux niveaux d'intensité, un
niveau falble et un niveau élevé, en tenant compte du nombre
d'amalgames préparés cague semalne. Le niveau faible sert de point
de comparaison. Les chercheurs ne trouvent aucune différence dans
les taux d'avortements spontanés et de malformations congénitales
entre les deux niveaux d'exposition. Seul 1l'effet de 1'Age maternel
et du tabac est pris en considération dans l'analyse. Un biais de
confusion pourrait toujoures expliguer l'absence de différence entre
les deux groupes. La présence d'un groupe non exposé aurait
facilité l'interprétation des résultate. L'approche rétrospective
souléve toujours la possibilité d'un biais de sélection (réponse)
surtout avec un taux de participation de 70%. Enfin, comme la
période d'exposition couvre les douze mois qul ont précédé la gros-
sesse, les résultats obtenus ne peuvent 3 coup sir réfléter 1l'effet
d’une exposition pendant la grossesse.
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En 1987, une étude polonaise publiée par Sikorski et coll
(166) essaie d'élucider les mécanismes par lesquels le mercure
métallique peut affecter la fonction reproductrice des femmes qui
travaillent en chirurgie dentaire. Les chercheurs mesurent
objectivement 1l'exposition au mercure en procédant au dosage du
métal dans les cheveux et les poils pubiens des travallleuses.
Comparativement 4 un groupe de femmes non exposées au mercure, les
professionnelles de la chirurgie dentaire ont un taux de mercure
total significativement plus élevé dans les cheveux (0,53 mg vs
0,10 mg; p<0,001) et dans les poils pubiens (0,88 vs 0,06;
p<0,001). La frégquence des issues de grossesse négatives, avorte-
ments spontanés, malformations congénitales et mortinatalité, est
deux fois plus &levée chez les exposées que chez les non-exposées
(23,9% vs 11,1%). La différence atteint presque le seuil de
signification statistique de 0,05. Enfin, une relation dose-réponse
significative est observée entre le niveau de mexcure total et les
issues de grossesse négatives. En aucun temps, dans l'analyse, les
chercheurs ne tiennent compte des variables extra-professionnelles
et de l'ensemble des expositions professionnelles. Le groupe non-
exposé est mal défini et les taux de participation non mentionnés.
Un phénoméne de sélection des participantes a donc pu se produire.
Toutes ces considérations méthodologiques ne permettent pas de
conclure & l'existence d'une relation causale entre 1l'exposition
professionnelle au mercure métallique et des issues de grossesse

néfastes.
DeRosis et coll (167) comparent la fonction reproductrice des

travailleuses employées dans deux usines de fabrication de lampes:
l'usine A dans laguelle les femmes sont exposées aux vapeurs de
mercure et & des facteure de stress et l'usine B dans laquelle les
femmes ne sont pas exposées au mercure ni & d'autres produits
chimigques dangereux mais ol elles sont soumises aux mémes facteurs
de stresg. En contrélant pour 1l'&ge maternel, les chercheurs ne
trouvent pas de différence sensible dans le taux d'avortements
spontanés et d'accouchements pré-terme entre les deux groupes (37%
pour l1l'usine A et 31% pour l'usine B). Par ailleurs les travail-
leuses de l'usine A ont déclaré avoir eu deux fois plus d'enfants
malformés que celles de l'usine B (7% ve 3%). Il est & noter
cependant gue dans six cas sur sept, les malformations déclarées
par les travailleuses exposées au mercure sont des luxations
congénitales de la hanche, une malformation plus souvent liée & des
facteurs mécaniques. Deux niveaux d'exposition au mercure sont
estimés, un niveau élevé (exposition directe) et un niveau faible
(exposition indirecte). Les travailleuses appartenant & ces deux
niveaux ne sont cependant pas comparables gquant aux facteurs de
stress auxquels elles sont soumises. Aucune relation claire n’est
mise en évidence entre le niveau d'exposition et les issues de
grossesse qui, en passant, n'ont pas été validées. De plus,
l'exposition & d'autres agresseurs de nature chimique ou & des
facteurs personnels autres que l1l'8ge maternel pourraient étre
responsables des différences observées. Enfin, les auteurs
goulignent que les interviewers savaient & guel groupe ils avaient
affaire ("not blind"), ce qui a pu introduire un biais.
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4.3.5.3 Lés métaux en général °

Cing études (tableaux 168-172) A& caractdre exploratoire ont
inclu l'exposition &2ux métaux quelqu'ils solent dans 1l'éventail des
agresseurs de nature chimigue évalués. Comme ces é&tudes ont été
présentées dans au moins une des sections précédentes, la critigue
méthodologigue détaillée ne sera pas reprise.

Kurppa et coll (168), dans leur analyse préliminaire de
1tassociation entre des expositions de nature chimigue et certaines
malformations congénitales, rapportent une augmentation non
gignificative du risque de fissures lablo-palatines associé &
l'exposition aux mé&taux (odds ratio 2,0; l.c. 95% 0,60-6,64). Les
cas de malformations sont identifiés via un registre national et
des hygiénistes industriels ont validé l'information fournie par la
mére quant & son exposition & des produits chimiques pendant le
premier trimestre de la grossesse. Comme l'effet d'aucune autre
expoeition qu'elle soit d'origine professionnelle ou extra-
professionnelle n'est prise en considération dans le niveau de
risque calculé, la possibilité d'un blais de confusion est donc
toujourse présente.

Lindbohm et coll (169) utilisent sensiblement la méme méthode
que les chercheurs précédents pour explorer le rdle de certains
facteurs de risque professionnels dans la survenue d'avortements.
spontanés. En contrdlant pour 1'fge maternel, la parité, le lieu de
résidence et l'état matrimonial, une diminution non significative
du risque d'avortements spontanés est rapportée pour les femmes
exposées aux métaux pendant la grossesse (odds ratio 0,78; i.c. 95%
0,54-1,13). L'exposition aux méthodes est estimée & partir du titre
d'emplol. Des erreurs de classification probablement &léatoires
peuvent blaiser les résultats dans la mesure ol, d'une part, le
titre d'emploi déclaré lors du recensement ne correspond pas
réellement & la fonction occupée pendant la grossesse et d'autre
part, ltexposition imputée & partir du titre d'emploi ne s'applique
pas nécessairement & une travallleuse en particulier.

Dans leur étude cas-témoine portant sur l'exposition profes-
sionnelle & des produits chimiques, au premier trimestre de la
grossesse, et les malformatione congénitales, McDonald et coll
{170) rapportent une augmentation légére, non significative, du
risque de malformations associé & l'exposition aux métaux (odds
ratio 1,23; i.c. 0,59-2,56). La faible proportion de travailleuses
exposées A des niveaux eensibles de métaux peut avoir entrainé un
mangue de puissance statistique.

Tikkanen et coll (171) s*intéressent au potentiel tératogéne,
pour le systéme cardio-vasculaire, des expositions professionnel-
les., A partir du registre national des malformations congénitales,
les chercheurg proceédent & une étude cas-témoins. Des hygiénistes
industriels évaluent l'exposition des méres en effectuant, au
besoin, une vieite des lieux de travail. L'analyse des données ne
révi@le pas d'augmentation du risque de malformations cardio-
vasculaires associé & 1'exposition aux métaux (odds ratio 0,80;
i.c. 95% 0,18~3,49). Compte tenu du petit nombre de sujets exposés,
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léétgde pouvait difficilement mettre en évidence une association
réelle,.
‘ Enfin, Schaumburg et Olsen (172) étudient le risque d'avorte-
ments spontanés chez les assistantes pharmaciennes danocises. Les
métaux lourds figqurent parmi les expositions professionnelles
documentées & l'aide d'un questionnaire postal adressé & la mére.
En contrélant pour la parité et la localisation de la pharmacie,
aucune assocliation n'est rapportée entre 1'exposition aux métaux et
les avortements spontanés (odds ratio 0,9; 1.c. 95% 0,3-2,6). Un
contréle partiel des variables de confusion potentielles pourrait
biaisé les résultats. Enfin, la méthode de collecte des données
peut avoir introduit des erreurs de classification fort
probablement aléatoires.

4.3.6 Les agents de stérilisation

L'équipe de recherche d'Hemminki (tableaux 173-174), en
Finlande, publie deux études dont le but est d'analyser l'effet de
l'exposition & des agents de stérilisation chimique pendant la
grossesse. La premiére étude a comme sujets le personnel féminin
préposé & la stérilisation (173), la seconde, les infirmiéres
exposées & des agents de stérilisation (174).

En 1982, Hemminki et coll (173) analysent l'incidence des
avortements spontanés chez le personnel hospitalier qui utilisait
l'oxyde d'éthyléne, le glutaraldéhyde et le formaldéhyde pour la
stérilisation chimique des instruments médicaux, entre 1951 et
1981. Les cas d'avortements spontanés sont identifiés & l'aide d'un
questionnaire rempli par la mére puils confirmés par la consultation
des registres d'hospltalisation L'exposition aux agents de
stérilisation est estimée par 1'infirmiére chef. En contrblant pour
1'&ge maternel, la parité, la décade de grossesse, le tabac,
l'alcool et le café, un excés significatif d'avortements spontanés
est rapporté chez le personnel de la stérilisation exposé & 1'oxyde
d'éthyléne (données du questionnaire: ratio 2,06 (p<0,01); données
d'hospitalisation: 2,46 (p<0,05)). Il s'agit d'une bonne étude pour
laquelle des efforts ont été fournis pour minimiser le danger de
biais de sélection, d'information et de confusion. Cependant,
l'impartialité de 1l'infirmiére chef peut étre questionnée. En
effet, il appert plausible gue cette dernigére ait connu 1'issue de
grossesse des travallleuses. Par conséguent, l'infirmiére chef
aurait pu sur-estimer le niveau réel de l'exposition lorsque la
grossesse s'est terminée par un avortement spontané, Une telle
attitude aurait conduit & une augmentation erronée du risque.

La seconde étude d'Hemminki et coll (174) est menée auprés
d'un groupe d'infirmiéres exposées & des gaz stérilisants, entre
1973 et 1979. Les cas d'avortements spontanés et de malformations
congénitales sont documentés dans les registres hospitaliers.
L'exposition aux gaz stérilisants est estimée par 1'infirmiére
chef. En contrdlant pour l'ége maternel et 1'hfplital de travail,
l'exposition aux agents de stérilisation est associée & une
diminution non significative du risque d'avortements spontanés
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(odds ratio 0,7; i.e. 95% 0,4-1,3). A l'opposé, une augmentation
non significative du risque de malformations congénitales est
associée & 1'exposition aux mémes agents (1,6; i.c. 95% 0,4-7,5).
1.'éude est peu concluante pulsque, comme le soulignent les auteurs,
il n'a pas été possible de distinguer le travaill dans le service de
stérilisation de l'emploil d'instruments stérilisés. Les niveaux
d'exposition auxquels les infirmiéres é&talent soumlses lors de
1'utilisation d'instruments stérilisés étaient probablement trop
faibles pour qu'un effet puisse se produire.

4.3.7 Les savons désinfectants

En 1979, Halling rapportait ‘une augmentation du risque de
malformations congénitales chez les enfants de femmes qui, pendant
la grossesse, se sont lavé les mains avec des savons contenant de
1'hexachlorcphéne. Suite & la parution de cet article, sept autres
équipes de recherche se sont penchées sur les effets de l'exposi-
tion & des savons ou détergents pendant la grossesse (tableaux 175-
181). '

La premiére &tude, celle de Baltzar et coll (175), est menée
auprés de médecins et d'infirmiéres qui ont travaillé dans des
hépitaux pour malades chroniques, pendant la grossesse. Les
résultats ne montrent aucune différence dans le taux de malforma-
tions congénitales et de mortalité périnatale entre le personnel
des hdépitaux ol l'usage d'hexachlorophéne était répandu et celui
des institutions gqui l'utilisaient rarement. Comme 1'approche de
type écologique ne permet pas de documenter, de fagon précise,
l’exposition de chaque sujet, le potentiel foetotoxique de
é'hexachlorophéne ne peut étre évalué par les résultats de cette

tude. .

En 1982, dans leur étude portant sur l'histoire obstétricale
des physiothérapeutes suédoises, Kallen et coll (176) ne trouvent
pas d'association entre l'exposition & 1'hexachlorcophéne et deux
types d'anomalies gestationnelles, les malformations congénitales
majeures et la mortalité périnatale. L'information & été recuelllie
directement auprés de la mére. Les chercheurs crolent & une
évaluation non bilaisée de 1l'exposition étant donné toute la
publicité qui a entouré la parution de l'article de Halling.

Hemminki et coll (177) ajoutent les savons désinfectants aux
produits chimiques dont ils ont investigué les effets sur les
produits de conception d'un groupe d'infirmiéres. L'information
recueillie auprés des infirmiéres chefs ne met en évidence aucune
assoclation entre des savons contenant de l'hexachlorophéne et la
survenue d'avortements spontanés ou de malformations congénitales.
L'intensité de 1'exposition n'a cependant pas été évaluée. De plus,
geul un contrdle partiel des variables de confusion potentielles a
pu étre exercé. Enfin, les auteurs notent le pou de puissance de
leur étude qui ne pouvait détecter que des associations fortes. Par
conségquent, la possibilité d'un effet réel de moindre envergure ne
peut &tre exclue.
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Axelsson et coll (178) évaluent l'issue de grossesse du
personnel féminin d'un laboratoire de virologie, suite & 1'observa-
tion d'une fréquence élevée d'avortements spontanés. A la demande
des travailleuses, les chercheurs s'intéressent particuliérement a
un désinfectant qui, une fois dissout dans l'eau, libére de 1'hypo-
chlorure et de 1'hypobromure. Les résultats montrent gue
l'exposition au désinfectant telle gque rapportée par la mére
entraine une augmentation non significative du risque d'avortement
spontané ou de mortalité périnatale (ratio de 3,00). L'analyse
tient compte de 1'&ge maternel. Aucune différence n'est observeée
dans les habitudes tebagiques des travailleuses. Les auteurs
soulignent que la mesure de l'exposition est grossiére. Certaines
femmes ont pu oublier qu'elles avalent effectivement &té exposées,
plusieurs années auparavent. Quoiqu'il en soit, ils concluent en
disant que l'absence d'un risgque lié & 1'exposition au désinfectant
ne surprend pas puilsgu'll s'agit d'une substance peu ou pas
absorbée par la peau. Par conségquent, son pouvelr tératogénique est
fort prokablement faible.

Kurppa et coll (179) incluent les désinfectants pour les mains
dans la 1liste des expositions potentiellement tératogénes qu'ils
étudient. L'information concernant l'exposition est recueillie
directement auprés de la mére puls évaluée par des hygiénistes
industriels. Les cas de malformations sont objectivés dans le
registre national des malformations congénitales. Une légére
augmentation non significative du risque de malformations du
systéme nerveux central est mise en évidence (odds ratio 1,67: 1.c.
95% 0,40-6,97). Rappelons qu'il s'agit de résultats préliminaires.
Le nombre de sujets exposés est faible et aucune attention n'est
portée & d'autres substances tératogénes. L'exposition aux
désinfectants est définie de fagon peu spécifique. Elle englobe une
variété de produits et peut entrainer la dilution d'un effet réel
agsocié a4 l'exposition & un désinfectant en particulier,

: En 1987, McDonald et coll (180) publient les résultats de leur

étude cas-témoins portant l'exposition & des substances de nature
chimique et les malformations congénitales. En contrblant pour
1'ége et la scolarité de la mére, le nombre de grossesses, et la
date de l'accouchement, les chercheurg trouvent que l'exposition
aux détergents, & gquelque niveau que ce solt, entraine une
diminution non significative du risque de malformations con-
génltales (odds ratic 0,79; i.c. 95% 0,47-1,32). Encore une fols
ici, la classe des détergents inclut un nombre considérable de
substances. Un effet de dilution a donc pu se produire. De plus,
1'étude des malformations congénitales dans leur ensemble ne permet
pas d'identifier 1'effet spécifique d'une substance donnée.

Enfin, Tikkanen et coll (181) observent que l'exposition & des
désinfectants pour les mains ou les surfaces est associée & une
augmentation légére mais non significative du risque de malforma-
tions cardio-vasculaires (odds ratio 1,35; i.c. 95% 0,41-4,51).
Dans cette étude, seules les expositions & au moins un tiers de la
TLV sont retenues., Le nombre de sujets étudiés est faible. Enfin,
la mesure de l'exposition est grossiére puisqu'elle englobe
l’ensemble des désinfectants.
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4.3.8 " Les mé

dicaments

Seulement quatre publications traltent de l'exposition aux
poussiéres de médicaments chez les travallleuses enceintes. Ces
publications sont présentées dans six tableaux différents (tableaux
182-187). rParmi les médicaments étudiés figurent les antiblotiques
{182,183), les agents cancérigénes (1B4), les hormones (185~186) et
les médicaments en général (187).

L'étude de Taskinen et coll menée auprés des employées d'une
compagnie pharmaceutique évalue l'exposition aux antibiotiques
{182), aux agents cancérigénes (184) et aux hormones (185). Une
seule issue de grossesse, les avortements spontanés, est mise en
relation avec ces différentes expositions. Le registre finlandais
des heospitalisations est utilisé pour identifier les cas d'avorte-
ments spontanés. Un questicnnaire adressé au médecin de la
compagnie recueille 1l'information relative aux expositions. Aprés
avoir contrdlé pour l'&ge maternel, les auteurs observent une
augmentation non significative du risque d'avortements spontanés
associé & l'exposition & chaque type de médicaments (antibiotiques:
odds ratio 1,2 (0,7-2,3); agents canceérigénes: odds ratio 1,8 (0,7-
4,2); oestrogénes: odds ratio 3,1 (0,8-11,4). L’exposition aux
androgénes et aux progestatifs est associée & une augmentation
négligeable du risgue d'avortements spontanés. Le petit nombre de
cag & ]1'étude, so0it guarante quatre, a pu empé&cher la mise en
évidence d'une association réelle. Par ailleurs, comme seule 1'&ge
de la mére a été contrdlé, il devient difficile d'éliminer la
possibilité d’un biais de confusion dont les effete sont impos-
sibles & prédire.

Schaumburg et Olsen (183) analysent le risque d'avortements
spontanés cliniquement reconnus en fonction de l'exposition aux
antibiotiques. Une étude cas-témoins est menée parmi les membres du
eyndicat national des assitantes pharmaciennes du Danemark. Ce
syndicat recrute environ 95% des assistantes pharmaciennes du pays.
L'exposition quotidienne ou hebdomadalire aux antibiotiques augmente
significativement le risgue d'avortements spontanés (odds ratio
3,2; 1.c. 95% 1,7-6,1). L'analyse tient compte de 1'&ge maternel,
de la parité, du tabac et de l'alcool. Selon les auteurs, l'asso-
ciation entre l'exposition aux antibiotiques et les avortements
gpontanés peut é&tre due au hasard ou résulter de l'effet d'une
exposition & d'autres substances.

Toujours selon Schaumburg et Olsen (1B86), l'exposition & des
hormones sexuelles, chez les assistantes pharmaciennes, n'est pas
associée & une augmentation du risque d'avortements spontanés (odds
ratio 0,9; 1.c. 95% 0,3-2,9). L'analyse ne tient pas compte du type
d'hormone ni des niveaux d'exposition. 11 devient donc difficile de
compazrer les résultats de l'étude de Taskinen et coll et ceux de
1'étude de Schaumburg et Qlsen. De plus, l'absence de controle des
principales variables de confusion ne permet pas de conclure &
1'inexistence d'un risgue réel.

Pans leur étude cas-témoins, Kurppa et coll (187) analysent
l'effet des poussiéres de médicaments quelqu'ils solent sur le
risque de malformations congénitales. Seulement trols cas et deux
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témoins ont &té exposés & ces substances chimigues (odds ratio
1,50; i.c. 95% 0,25-8,98). La non-spécificité de l'exposition et le
petit nombre de sujets exposés rendent cette étude peu intéres-
sante.

4.3.9 Les poussiéres de textile

Deux études & caractére exploratoire ont inclu les poussiéres
de textile dans la liste des expositions & documenter. L'une porte
sur les malformations congénitales (188) et l'autre sur les
avortements spontanés (189).

Les résultats préliminaires des analyses que Kurppa et coll
(188) font A& partir de leur bangque de données suggérent due
1'exposition aux poussiéres de textile pourrait &tre associée A une
augmentation du risque de malformaitons cardio-vasculaires {odds
ratio 4,00; i.c. 95% 0,60-6,64). Encore une fois rappelons qu'il
s'agit de résultats préliminaires et que le nombre de sujets
exposés est petit, huit cas et deux témoins.

Lindbohm et coll (189) n’'identifient pas de lien entre
1'exposition aux poussiéres de textile et les avortements spontanés
{odds ratio 1,07; i.c. 95% 0,93-1,23). L'étude porte sur un grand
nombre de cas d'avortements spontanés, soit trois mille trois cent
vingt huit, ce qui confére au résultat une plus grande précision.
Cependant, comme l'exposition a été {imputée & partir du titre
d'emploi, des erreurs de classification aléatoires ont pu résulter
en une diminution du niveau de risgue réel.

4.3.10 Les gaz

L'étude de l'association entre l'exposition professionnelle
aux gaz d'échappement (190) ou aux gaz en général (191-192), et
1'issue de grossesse & falt l'objet de trois publications.

Dans une premiére publication, Lindbochm et coll (190) ne
trouvent pas d'association entre 1'exposition aux gaz d'échappement
des automobiles et la survenue d'avortements spontanés (odds ratio
1,16; 1.c. 95% 0,73-1,85).

McDonald et coll (191), dans leur étude cas-témoins portant
sur les facteurs de risque chimiques de malformations congénitales
rapportent une légére augmentation non significative du risque de
malformations congénitales associé & l'exposition aux gaz, de
quelque nature qu'ils soient et & quelque niveau que ce soit (odds
ratio 1,1; i.c. 95% 0,47-2,59). Lees résultats de l'étude de
Tikkanen et coll (192) vont dane le méme sens. L'exposition aux
gaz, au premler trimestre de la grossesse, n'est pas associée & une
augmentation du risque de malformations congénitales (odds ratio
0,65; 1.c. 95% 0,20-2,07). Dans les deux cag, 1l'évaluation de
l'exposition est non spécifigque et les résultats ne permettent pas
d'exclure la possibilité gqu'un gaz en particulier puisse exercer
des effete tératogénes chez 1'humain,.
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4.3.11  Les biphénylpolychlérés (BIC)

Quatre articles abordent la problématique de 1l'exposition aux
BPC chez des femmes encelintes travalllant dans des usines de
condensateurs au Japon (tableaux 1]193,194) et aux Etats-Unis
{(tableaux 195,19¢).

En 1978, Kuwabarz (193) publie les résultats d'une é&tude
transversale dont le but est de mesurer les niveaux sanguins de BPC
chez trente neuf enfants nés de méres exposées professionnellement
& ces substances. Les résultats montrent que les enfants présentent
des taux variant entre 1,8 et 8,6 ppb. Les taux des enfants sont
comparables & ceux de leurs méres de méme qu'aux niveaux observés
lore de l'épidémie de Yusho. Ils sont cependant plus élevés que
ceux d'un groupe de méres non exposées. Les BPC sont retrouvés
également dans le lait maternel et chez les enfants allaités. Chez
cee derniers, les niveaux de BPC sanguins augmentent en fonction de
la durée de 1'allaitement. Aucun cas d'empoisonnement aux BPC n'est
rapporté. Cette étude présente de nombreuses limites. Les femmes
qui font partie de 1'étude représentent une prorpotion non définie
des travailleuses de )l'usine. Aucune information n'est fournie
quant aux moyens utllisés par les auteurs pour ldentifier
l'exposition ou l'issue de grossesse., L'analyse ne tient compte
dtauvcun facteur de confusion. Enfin aucun contrdle des autres
sources d'expostion potentielles aux BPC n'est exercé.

En 1985, Hara (194) décrit l'évolution de 1'état de santé d'un
groupe de travallleuses exposées aux BPC et de leurs enfants. Le
dosage cdu BPC dans le lait maternel révéle gue les méres exposées
présentent des concentrations qui sont significativement plus
élevées que celles des méres non exposées (10 & 100 fols ;
p<0,001). Chez les enfants, aucun cas d'empoisonnement aux BPC, de
bébé de petit poids ou de coloration anormale de la peau (cola
baby) n'est rapporté. Cependant les filles des méres exposées ont
un poids et une taille inférieurs aux standards. Enfin, dans
1'ensemble, les enfants des méres exposées ont plus de symptOmes
vagues que ceux des méree Non exposées. La lecture de cet article
engendre beaucoup de confusion. Tout d'abord, 11 est impossible
d'évaluer la représentativité des sujets & 1'étude. De plus les
critéres de sélection et les technigues employées pour assurer le
suivi des enfants ne sont pas mentionnés. Aucun renseignement n'est
fourni sur les variables de confusion. Enfin, les symptomes étudiés
ne sont pas définis.

Aux Etats-Unis, Taylor et coll publient deux études & partir
des mémes sujets (195,196). La premiére étude (195), de type
transversale, a comme objectif de décrire le poids de naissance et
1'8ge gestationnel des enfants nés de travailleuses exposées aux
EPC. Aprés avoir contrflé pour 1l'ége de la mére, la parité, le sexe
de l'enfant, l'Age gestationnel et l'année de naissance, une
diminution non significative du poids de naissance est rapportée.
Par ailleurs, une différence significative est cbservée, entre les
enfants des méres exposées et ceux des méres non exposées, pour
l1'8ge gestationnel (différence de -6,6 jours (i{i.¢, $5% -10,3 & -
2,9); différence ajustée pour 1l'année de nalssance, 1'ége maternel,
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gas?arite et le sexe du bébé de - 4,8 jours (i.c. 95% -8,8 a4 -
)

La deuxiéme étude (196), une é&tude de cohorte historique,
prolonge la période d'observation de douze ans. lLes résultats
montrent une différence statistiguement significative, entre les
exposées et les non exposées, pour le poids de naissance (différen-
ce ajustée pour le tabac, le sexe du bébé, les antécédents de
faible poids de naissance, la tajlle de la mére, l'indice quetelet
et le gain de poids pendant la grossesse, de -114 grammes; 1.c. 95%
allant de -216 & -12). Une différence statistiguement significative
est également observée pour la durée de gestation (-1,6 jours; i.c.
95% -3,3 & -0,4). Par ailleurs aucune différence n'est rapportée
pour les décés infantiles. Les études de Taylor et coll, par-
ticuliérement la derniére publication, présentent, comme points
forts, une mesure des niveaux d'exposition aux BPC, un contréle des
variables de confusion et des tests statistiques.

4.3.12 Divers

Ont &té regroupées, dans cette section, quatre études portant
sur les substances suivantes: les hydrocarbures polycycliques
aromatiques (197}, l'acrylamide (198), le chlorure de vinyle (199)
et le disulfure de carbone (120).

En 1984, Lindbohm et coll (197) analysent trois mille trois
cent vingt huit avortements spontanés enreglstrés chez des femmes
économiquement actives. Parmi les expositions & des substances
chimiques auxquelles les chercheurs s'intéressent figurent les
- hydrocarbures polycycliques aromatiques (HPA). A partir du titre
d'emploi de la mére, des hygiénistes industriels estiment 1'exposi-
tion probable des travailleuses aux HPA. En contrdlant pour 1'é&ge
maternel, la parité, le lieu de résidence et l'é&tat matrimonial,
les auteurs ne trouvent pas d'augmentation du risque d'avortements
spontanés assoclé & l'exposition aux HPA (odds ratio 0,89; i.c. 95%
0,60-1,30). Des erreurs de classification aléatoires liées & la
méthode d'évaluation de l'exposition et la présence d'un effet de
confusion résiduel ont pu biaiser les résultats.

Heidam (198) étudie la frégquence des avortements spontanes
chez )les assistantes dentaires. Plusileurs expositions de nature
chimigue parmi lesquelles l'acrylamide, un monomére du vinyle, sont
documentées & 1'aide d'un questionnaire administré directement & la
mére. Une augmentation non significative du risque d'avortements
spontanés est observée chez les travailleuses qul ont déclaré avoir
été exposées & 1'acrylamide (odds ratio brut de 4,1; i.c. 95% 0,1~
79,9). La largeur de l1l'intervalle de confiance témoigne du trés
petit nombre de travailleuses exposées. De plus, aucun contrdle des
variables de confusion n'a pu étre exercé.

En 1983, Thériault et coll (199) étudient les facteurs de
risque résidentiels et professionnels de malformations congénitales
chez les habitants de la ville de Shawinigan, Québec. L'étude porte
sur tous les cas de malformations congénitales diagnostiqués chez
les enfants de méres ayant résidé dans 1la ville de Shawinigan au
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moment de la naissance de 1'enfant, entre 1973 et 1979. L'approche
cas-témoins révéle qu'aucune mére n'a travaillé A 1'usine de
chlorure de vinyle de la ville, pendant ou avant la grossesse. Le
petit nombre de cas, soixante huit, confére peu de puissance &
1'étude. Le probléme de pulssance devient plus important encore
lorsque 1'intérét de la recherche porte sur type de malformation en
particulier.

L2 derniére étude, celle de Cai et Bao (200), a comme objectif
d'évaluer les effets de l'exposition au disulfure de carbone (CS,)
chez les travailleuses d'une usine de viscose rayonne et chez leurs
enfants. Des mesures environnementales et des dosages dans les
liquides Dbiclogiques sont effectués pour tenter d'objectiver
l'exposition au CS,. L'information fournle par la mére a permis de
constater que les travailleuses de la filature, considérées comme
les plus exposées, ont un taux significativement plus élevé de
toxémie gravidique précoce et tardive que les travallleuses de la
finition (12,7% vs 3,6%; p<0,05). Une augmentation non significa-
tive du risgque de prématurité a ' également été observée chez les
travailleuses de la filature (risque relatif 2,24). Aucune
différence n'est enregistrée dans le taux d'avortements spontanés
et de mort-nés. Les dosages effectués dans le lait maternel et dans
l'urine des enfants allaités montrent que méme le nouveau-né est
exposé au disulfure de carbone. Il convient de noter que l'histoire
obetétricale des travailleunses n'a pags été objectivée. Cette lacune
peut invalider les résultats particuliérement pour des pathologies
aussl subjectives que la toxémie précoce. La présence de CS, dans
le lait maternel et dans l'urine des enfants allaités peut devenir
une indication de retralt de la travailleuse quil allaite dans la
mesure ol d'autres sources de contamination sont exclues.

5. SYNTHESE DES CONNAISSANCES
5.1 Structure et contenu des tableaux

Les tableaux 1 & 3 de 1'Annexe 2 fournissent la synthése des:
résultats décrite & la section précédente. Une précision s'impose
pour permettre au lecteur de comprendre le contenu des tableaux.
Alors que les tableaux de l'Annexe 1 livrent les principaux
résultats de chaque étude, ceux de 1l'Annexe 2 présentent toutes les
associations rapportées dans chague publication.

Les éléments suivants sont Inclus dans les tableaux de
l'Annexe 2: 1. la force de l'association; 2. le degré de significa-
tion statistique (* p<0,05); 3. le numéro du tableau de l'Annexe 1
auquel le résultat référe et 4. la cote d'évaluation scilentifique
de 1‘*é&tude.

Les deux premiers tableaux ont une structure identique. 1Ils
confrontent le secteur d'activité (tableau 1) ou la catégorie
d'emplol (tableau 2) A& dix 1issues de grossesse: les avortements
spntanés, la mortinatalité, la moxtalité foetale et périnatale, les
malformations vcongénitales, les anomalies chromosomigues, la
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prématurité, le faible poids de naissance, le polids de naissance et
les cancers. Dans le troisiéme tablean, les expositions de nature
chimique sont mises en relation avec les mémes issues de grossesse,
4 l'exception de la mortalité foetale et périnatale. S'ajoutent
cependant les pathologies hypertensives de la grossesse,

5.2 Analyse des résultats
5.2.1 Par emploi

Dans l1'ensemble, trois égquipes de recherche ont procédé A& une
analyse systématique des emplois féminins, celles d'Hemminki, de
McDonald et de Schilling. Seuls les résultats des études de
McDonald et coll et de Schilling et Lalich sont présentés en détail
dans leurs publications. Les avortements spontanés et les malforma-
tions congénitales demeurent les deux anomalies de grossesse les
plus étudiées. L'assoclation entre l'occupation de la mére et les
anomalies chromosomiques ou les cancers en bas dge a été trés peu
étudiée.

La comparaison des résultats par type d'emplol ou secteur
d'activité est difficile puisque les classifications utilisées
varient d'une étude & l'autre. Cependant, une certaine similitude
dans les résultats suggére les conclusions sulvantes.

Secteur primaire:

. possibilité d'une augmentation du risque
d'avortements spontanés probablement tardifs,
sl l'on en juge par les résultats rapportés
par McDonald et coll {(11) et par
1'augmentation du risque de mortinatalité, de
mortalité foetale globale et de mortaliteé

périnatale (12,14,15).

Dans leur classification des emplois maternels, les chercheurs
ont inclu, dans le secteur primaire, 1'agriculture, 1l'horticulture,
la péche et les foréts. Ces mémes chercheurs ont tenté de
recueillir une information la plus objective possible sur 1l'issue
de grossesse &étudiée. Les cas ont été identifiés dans les registres
hospitaliers ou natiocnaux (Hemminki et coll 1,2,20; Holmberg et
coll 18,19; Heidam 51), les dossiers médicaux (McDonald et coll
7,10,11,27,28) et les certificats de naissance et de décés
(Schilling et Lalich 12,23). Seules 1'étude de McDonald et coll
(7,10,11,13) dans laquelle les issues de grossesse antérieures & la
période de collecte des données n'ont pas été validées de facon
systématique dans les dossiers médicaux et celle de Restrepo (52)
font exception en privilégiant 1l'entrevue avec la mére comme
méthode de collecte des données. Le titre d'emploi demeure une
donnée objective pour laquelle la possibilité d'un biais d'informa-
tion est faible. Enfin, élément important, McDonald et coll sont
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les seuls & avoir exercé un ‘contrdle des variables de confusion
potentielles. ,

Malgré ces différences méthodologiques, les résultats abondent
dans le méme sens et méritent gqu'une attention particuliére leur
solit apportée. Dans lee études qui rapportent un excés d'avorte-
mengssspontanés, les nivezux de risque mesurés varient entre 1,11
et 2,82.

Aucune exposition spécifique n'a été mige en relation evec les
effets observés. L'association entre 1l'exposition aux pesticides et
trois issues de grossesse, avortements spontanés, mortinatalité et
malformations congénitales, a été documentée dans dix études (153~
162). L'analyse des résultats ne permet pas de conclure & la
possibilité d'une association entre 1l'exposition aux pesticides et
des issues de grossesse néfastes. A l'exception des travaux de
Restrepo et coll (161-162) dont l'objectif spécifique était 1'étude
de l'effet des pesticldes sur l'issue de grossesse, toutes les
autres recherches, & caractére exploratoire, ont inclus les
pesticides dans la liste des substances potentiellement foetotoxi-
gues., Aucune évaluation objective de l'exposition asux pesticides
n'a donc été effectuée. L'augmentation significative du risgque
d'avortements spontanés associé & l'exposition aux pesticides telle
que rapportée par Restrepo et coll (161) pourrait étre expliquée
par la présence d'un biais d’'information pulequ'aucune démarche n'a
été entreprise pour valider l'issue de grossesse.

. Le travail agricole demeure une activité exligeante sur le plan
physique. La pénibilité de certaines tiches et l'exposition A des
agresseurs chimiques, physiques et bjiologiques font partie inté-
grante de l'emploi. Les effets cdu travail agricole sur la fonction
reproductrice féminine devraient donc €tre évalués.

Secteur secondajire:

. possibilité d'une augmentation du risque
d'avortements spontanés dans 1'industrie du
caoutchouc et dans l'industrie des plastiqgues.
Les études ne permettent pas d'incréminer une
substance chimique en particullier ou ‘toute
autre exposition de quelgue nature qu'elle
soit.

Le risque élevé d'issues de grossesse néfastes, avortements
gpontanés et malformations congénitales, repporté par Axelson et
coll (73) chez les travajlleuses d'une usine de fabrication de
pneus, n'a pas été confirmé par Lindbohm et coll (75). Ces dernlers
ont cependant mis en évidence une augmentation significative du
risque d'avortements spontanés chez les travailleuses du départe-~
ment de la chausszure en caoutchouc. Cette observation souléve la
poseibilité gque l'environnement de travail soit différent d'une
section & l'autre de 1l'industrie du caoutchouc. Ainsi, dans le
département de la chaussure, l'exposition comcomitante & d'autres
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produites chimiques tels les solvants pourrait expliguer les
résultats obtenus. Cette hypothése soulevée par Lindbohm et coll
(75) a retenu notre attention. ‘

Pour sa part, Figd-Talamanca n'ea pu séparer l'industrie des
plastiques de 1'industrie du cacutchouc au moment de l'analyse.
L'excés significatif d'avortements spontanés identifié par 1la
chercheure italienne pourrait donc étre attribué & l'un ou l'autre
des secteurs Industriels. Rappelons cependant que les cas d'avorte-
ments spontanés n'ont pas été validés et que la possibilité dfun
résultat faux positif persiste.

Un excés significatit d'avortements spontanés chez les
travailleuses de l'industrie des plastiques a été rapporté dans
cing publications provenant de deux pays (la Finlande: Hemminki et
coll 2, Hemminki et coll 62, Harkonen et Holmberg €7 et Lindbohm et
coll 69; et le Canada: McDonald et c¢oll 71). Comme les périodes
d'observation des quatre études. finlandaises se chevauchent, les
mémes travailleuses ont di contribuer & l1'augmentation du risgue
d'avortements spontanés d'une étude & 1l'autre. Il devient donc dif-
ficile de considérer que les résultats sont tirés de quatre
recherches différentes.

Dans 1'industrie des plastiques, la nature exacte de 1'exposi-
tion susceptible d'expligquer 1l'excés d'avortements spontanés n'a pu
étre identifiée. En effet, le type d'industrie i{.e. le type de
produits manufacturés a servi le plus souvent & classifier 1'expo-
sition des travailleuses. Dans l'étude de Lindbohm et coll (75),
les employées non affectées & la production ont méme été incluses
dans l'étude. Les résultats suggérent la possibilité d'un effet
foetotoxique 1ié & l'exposition au polystyréne ou au polyuréthane.
Par ajlleurs, la présence d'un effet de confusion introduit par
l'exposition concomitante des travailleuses a d'autres produits
chimiques tels les solvants est mise en dounte par McDonald et coll
(71). L'issue de grossesse des travailleuses de l'industrie des
plastiques devrait donc faire 1l'objet d'une évaluation plus

approfondie.

. augmentation significative du risgque de
mortinatalité dans 1'industrie du cuir. L'hy-
pothése d'une exposition & des produits chimi-
qgues foetotoxiques est soulevée.

Les travaux de McDonald et coll (13,77) ont permis de con-
firmer 1'augmentation du risque de mortinatalité chez les travail-
leuses de 1l'industrie du cuir telle que rapportée, dans un premier
temps, par Clarke et Mason (75). Seuls les mort-nés non malformés
sont observés plus fréguemment parmi ce groupe de travailleuses.
L'hypothése de 1l'exposition & une substance foetotoxique est
soulevée. Le travail du cuir expose & différents produits chimiques
tels les colles, les ciments, la peinture et le silicone. La
foetotoxicité de ces produits mériteralt donc d'étre étudiée,

. possibilité d'une augmentation du risque
d'avortements spontanés et de mortinatalité
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dans 1'industrie textile’ *Aucune 'exposition
spécifique n'est -mise .en relation avec les
effets observés.

Une similitude dans la direction de 1'association entre le
travail dans l'industrie textile et le risque d'avortements
spontanés et de mortinatalité rapportés dans huit publications a
retenu notre attention. Il convient de souligner cependant que cing
études sur huit proviennent de Finlande, du groupe de recherche
d'Hemminki. Comme les péricdes d'observation se chevauchent, les
mémes travailleuses ont contribué, en partie ou en totalité, &
1'augmentation du risque notée dans les publications finlandaises.

Dans l'ensemble, les niveaux de risque gont peu élevés, c'est-

d~-dire qu'ils ne dépassent pas 2,04 pour les avertements spontanés
et 2,22 pour la mortinatalité. Des variables de confusion non
mesurées pourraient donc expliquer l'effet observé.
‘ Différents types d'industrie textile ont €té associés A& un
risque élevé d'avortements spontanés (fil et laine pour Figa-
Talamanca (5) et l'ensemble du secteur pour Schilling et Lalich
(12) et McDonald et coll (13}). L'industrie de la viscose-rayonne
est mise particuliérement en évidence comme miliew & risque
(Hemminki et Niemi 3, Hemmipkl et coll 62, Cal et Bao 200). Le
sulfure d'hydrogéne et le disulfure de carbone figurent parmi les
composés chimiques auxquels les travailleuses de ce type d'indus-
trie sont susceptibles d'étre exposées. Une étude portant sur les
effets toxiques du disulfure de carbone pour la mére et l'enfant a
été menée, en Chine, dans une usine de viscose-rayonne (200). Les
résultats de cette étude ont montré que les travailleuses de la
filature, en l'occurence celles qul sont le plus exposées &au
disulfure de carbone, présentalent des signes de toxémie gravidique
précoce et tardive de méme qu'une augmentation non significative du
risque de prématurité., Chez ces derniéres, la fréquence des
avortements spontanés était cependant légérement inférieure & celle
du groupe de comparaigon composé des travailleuses de la finition.
Enfin, le disulfure de carbone & été retrouvé en quantité non
négligeable dans le lait maternel.

La concordance des résultats des études menées dans différents
pays améne & proposer que les travailleuses de l'industrie textile
fassent l'objet d’une investigation spéciale. Jusgu'd présent les
travaux de recherche n'ont pas permis d'incriminer le disulfure de
carbone ou toute autre exposition de nature chimique. Les commen-
taires de Lindbohm et coll (6) suggérent la possibilité que
d'autres conditions de travail telles la chaleur ou 1le bruit
puissent étre associées & l'excés d'avortements spontanés observé
chez les travailleuses de l'industrie textile. Ajoutons que 1la
pénibilité du travail sur machine propre & ce secteur d'activité
devrait également faire partie de 1l'évaluation des expositions
potentiellement dangereuses pour la travailleuse enceinte,
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. poesibilité d'une augmentation du risgue
d'avortements spontanés dans l'industrie du
métal.

L'industrie du métal telle que définie par 1les chercheurs
englobe plusieurs sous-secteurs parmi lesguels figurent la premiére
transformation des métaux et la fabrication de produits finis tels
la machinerle, les équipements de transport, les produits élec-
trigues et électronigues (incluant la micro-électronique).

La premiére transformation des métaux a &té étudiée prin-
cipalement par le groupe suédois de Nordstrom et coll (55-59).
L'étude portait sur un groupe de travailleuses d'une usine de hauts
fourneaux chez qui une augmentation significative du risque d'avor-
tements spontanés et de malformations congénitales, et une diminu-
tion significative du poids de nalssance ont é&té rapportées.
L'absence de contrfSle des variables de confusion potentielles ne
permet pas de conclure & l1l'existence d'une association réelle entre
le travall des hauts fourneaux et les effets observés.

L'excés d'avortements spontanés rapporté par Hemminki et coll
(2,58) chez les travailleuses du métal s'explique en failt par la
concentration du risque dans deux socus-secteurs: la fabrication de
machines et de radios-téléviseurs. McDonald et coll (7,11) ont
également trouvé une augmentation significative du risque d'avorte-
ments spontanés dans le secteur métal-eélectrique. L'étude n'a pas
permis d'identifier un ou des sous~-secteurs responsables de 1l'effet
observé. Enfin, le domaine de la micro-électronique a été pointé
par Pastides et coll (60) et Huel et coll (61) comme milieu a
risque élevé d'avortemente spontanés.

A l'augmentation du risque d'avortements spontanés observée
chez les travailleuses de l'industrie du métal s'ajoute 1'exceés
significaetif de malformations congénitales et de faible poids de
naissance rapporté, dans ce secteur, par McDonald et coll (27,38,
39). Bien gque les niveaux de risque mesurés solent relativement peu
élevés, la nature-méme des effets nous améne & suggérer gque des
substances foetotoxiques puissent étre présentes dans le milieu de
travail. A titre d'exemple, les travailleuses de l'électronique et
de la micro-électronigque sont exposées, entre autres, & des fumées
de soudage. L'emplel de solvants est également répandu dans ce type
d'industrie. Le potentiel foetotoxigque des substances chimiques
utilisées dans 1'industrie du métal mérite done dfétre étudieé.

Secteur tertiaire:

Dans l'ensemble, le secteur tertiaire se caractérise par une
diminution du risque d'isesues de grossesse néfastes. Cependant, on

note:

. la possibilité d'une légére augmentation du
risque d'avortements spontanés et de prématu-
rité dans les secteurs de la vente et des
services (autres que les services de santé).
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Les travaux de Mamelle '(34) et 'de McDonald et coll (7,10,11,
38,39) ont permie d'identifier, dane lés 'gsecteiurs de la vente et
des services, des conditions de travall pénibles telles le soculéve-
ment de charges lourdes, la station debout prolongée et une longue
senaine de travall. De telles expositions, plutdt que des con-
taminants de nature chimique, expliqueraient l'excés d'issues de
grossesse néfastes dans ces secteurs d'activité tout particuliére-
ment chez les vendeuses, les Berveuses et le personnel d'entretien
ménager. Soulignons cependant que chez ces derniéres, les condi-
tions de travail pénibles pouraient également entrainer un excés
d'enfants de faible poids de naissance.

. la possibilité d'une assoclation entre le
travail de laboratoire et les malformations
congénitales.

Une étude suédoise publiée en 1979 (82) fait état d'un exces
significatif de malformations congénitales chez les enfants des
travailleuses de laboratoire oeuvrant en milieu universitaire
(quatre cas d'atrésie digestive et deux cas de fissure labio-
palatine sur onze enfants malformés). L'année suivante, Hansson et
coll (B3) rapportent un excés significatif de malformations
majeures et de décés néo-natals chez les enfants des travailleuses
de laboratoire d'une compagnie pharmaceutique suédoise. Différents
types de malformations sont rapportés dont un cas d'atrésie diges-
tive et deux cas de fissure labio-palatine sur six enfants mal-
formés. En 1985, Blomgvist et coll {85) observent un excés gi~-
gnificatif de malformations congénitales chez les enfants des
travailleuses de laboratoire d'une usine suédoise de pates et
papler (deux ces d'atrésie gastro-intestinale et un cas de fissure
labio-palatine sur gix enfants malformés). Olsen (§6), un chercheur
danois, signale une augmentation non significative du risque de
malformationg du tube digestif, des extrémités et de la cavité
orale chez les enfants nés de méres ayant travaillé comme assis-
tantes de laboratoire pendant la grossesse. Enfin, Ericson et coll
(87) publient les résultate d'une étude menée auprés d'une cohorte
de travailleuses de laboratoire, en Suéde. Un excés significatif
d'enfants malformés est identifié (deux cas d'atrésie digestive et
trois de fissure labio-palatine sur soixante trols enfants mal-
formés). McDonald et coll (27,28) n'ont pas trouvé d'excés de
malformations congénitales chez les travailleuses de laboratoire
ceuvrant dans le domaine de la santé.

Les niveaux de risque varient entre 1,3 et 11,7. Dans ce
dernier cas, le nombre de sujets est particuliérement faible, soit
gix enfants malformés. Par conséquent, le ratioc calculé est
imprécis,

A la lumiére de ces observations, il apparait que le travail
de laboratoire, particuliérement dans les milieux autres gue le
domaine de la santé, peut comporter un potentiel tératogéne. Les
résultats des études ayant trait aux avortements spontanés ne
permettent pas non plus d'exclure la possibilité que d'autres
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effets foetotoxiques puissent se manifester chez les produits de
conception de ce groupe de travailleuses. Une €tude plus approfon-
die s'impose donc.

5.2.2 Par exposition

Les solvants crganigues, les pesticides et les gaz anesthési-
ques représentent sans aucun doute les trois groupes de substances
chimigques les plus étudiées. Les résultats des études épldémiologi-
ques suggérent:

. la possibilité d'une augmentation du risque
de mortinatalité et de malformations con-
génitales associé & l'exposition aux solvants
organiques.

Plusieurs études dont certaines particuliérement bien faites
ont soulevé la possibilité du potentiel tératogéne et foetotoxigue
des solvants organiques.

Holmberg et coll rapportent une augmentation significative du
risque de malformations du systéme nerveux central assoclé &
1'exposition aux solvants (102,103). Les hydrocarbures aromatigues
pourraient é&étre responsables de l'effet observé., La possibilité
d'un effet synergique entre les solvants et les poussiéres est
également soulevée (103). La méme équipe signale une augmentation
gignificative des fissures lablo-palatines chez les enfants de
méres exposées aux solvants organiques & une concentration égale a
au moins le tiers de la TLV (104). L'analyse tient compte des
variables de confusion potentielles. Dane une derniére publication,
Holmberg et c¢oll (105) observent une augmentation presque si-
gnificative du risque de malformations du SNC, de fissures labio-
palatines, de malformations musculo-squelettiques et cardio-
vasculaires associé & l'exposition aux solvants, & au moins le
tiers de la TLV. L'dge maternel, le tabagisme et la consommation
d'alcool sont pris en considération au moment de l'analyse. Dans
toutes leurs études, Holmberg et coll voient & ce que l'exposition
aux solvants so0it mesurée le plus cbjectivement possible en
procédant, au besoin, & une visite des lieux de travall.

Toujours en Finlande, Tikkanen et coll (117,118) rapportent
une augmentation du risque de malformations cardio-vasculaires chez
les enfants de travailleuses exposées aux solvants au premier
trimestre de la grossesse. En contrdlant pour l'ége maternel et la
consommation d'alcool, l'augmentation du risque devient significa-
tive pour les anomalies du septum ventriculalire. Le niveau de
risque est relativement élevé (odds ratioc 3,00) lorsque les
travailleuses sont exposées aux hydrocarbures. L'évaluation de
l'exposition est faite de fagon objective (117).

L'enquéte de Montréal menée par McDonald et coll (114,120) a
également misé sur une évaluation objective de l'exposition. Dans
leur étude cas-témoins portant sur les facteurs de risque profes-
slonnels de malformations congénitales (l114), les chercheurs ont
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mis en évidence une‘Laugmentaiton significative du risque de
malformations associé A l'expositon aux hydrocarbures aromatiques,
surtout dans le secteur manufacturier. Des ancmalies du tractus
urinaire et gastro-intestinal ont surtout é&été& rapportéei Une
attention particuliére a été apportée au controle des variables de
confusion potentielles. L'exposition aux hydrocarbures aliphatiques
n'a pas &té associée aux malformations congénitales. La méme
enquéte (120) rapporte un excés de mortinatalité chez les travail-
leuses exposées aux solvants, & au moins 30% de la TLV, surtout
dans le secteur manufacturier. L'estimation de l'exposition est
basée sur. une évaluation des réponses fournies par la mére.
L'analyse tient compte des variables de confusion. Cette étude est
la seule & s'étre penchée sur le risque de mortinatalité associé &
l'exposition aux solvants.

Quatre études ne rﬁpportent pas d'excés de malformations
conigénitales chez les enfants des travailleuses exposées aux
solvants. La premiére publiée par Kurppa et coll (106} est tirée
d'une analyse préliminaire des données du registre des malfor-
mations congénitales de Finlande. Les auteurs soulignent que les
expositions imputées par des hygiénistes industriels ne sont pas
définitives et pourralent &tre sujettes & des modifications. la
seconde étude, celle d'Axelsson et coll (105), a &té menée auprés
de travailleuses de laboratoire, eén milieu universitaire. L'expo-
sitjon aux solvants a 8té déclarée par la travailleuse elle-méme.
Aucune augmentation du risque de malformations congénitales n'est
rapportée. L'analyse ne tient pas compte des niveaux 4'exposition
ni du type de solvant impliqué. La troisiéme étude réalisée par
Exricson et coll {(1ll1l) auprés d'un groupe de travailleuses de
laboratoire livrent des résultats qui vont dans le méme sens.
L'expoeition aux solvants a augsi é&té estimée par la mére sans
tenir compte du niveau ni de la nature de l'exposition. Enfin, dans
1'enquéte de Montréal (115), l'évaluation des réponses fournies par
la mére, sans visite des lieux de travail, n'a pas permis de mettre
en évidence une augmentation du risque de malformations contraire-
ment aux résultats obtenus dans l'étude cas-témoins (114). Rap-
pelons gue, dans 1'étude cas-témoins, des hygiénistes industriels
ont procédé & une visite des lieux de travail pour évaluer l'expo-
gition eaux sBolvants. Cette fagon de recueillir l'information
apparait plus valide. ‘

Enfin, une équipe de recherche américaine (Eskenazi et coll
116) a documenté une augmentation significative du risque d'hyper-
tension de grossesee chez les travailleuses exposées aux solvante
pendant la grossesse. Cette étude, la seule en son genre, nous
améne A réfléchir sur les effets maternels de l'exposition & des
contaminants présents en milieu de travail,

Il semble donc que l'exposition aux scolvants pendant la
grossesse puisse comporter un danger pour la mére et l'enfant &
naitre. Des investigations plus poussées s'imposent pour identifier
la nature et le niveau de ou des expositions en cause.
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. la possibilité d'une augmentation du risque
d'avortements spontanés chez le personnel
potentiellement exposé aux gaz anesthésiques.

L'exposition aux gaz anesthésiques mesurée indirectement par
le titre d'emploi goilt personnel de salle d'opératicn (médecins et
infirmiéres), vétérinaires ou assistantes dentalres, représente
sanse aucun doute le facteur professionnel le plus étudié. Dang la
majorité des études, le risgue d'avortement spontané atteint un
niveau supérieur & 1,00 et varie entre 1,07 et 3,67. Plusieurs
problemes méthodologiques tels le faible taux de réponse, le biais
de sélection et de mémoire et l'absence de contrdle des variables
de confusion peuvent cependant expliguer, totalement ou en partie,
1'effet observé. Par conséquent, le lien entre l'exposition aux gaz
anesthésiques et les avortements spontanés n'est pas formellement.
établi. Les travaux de McDonald et coll semblent indigquer que le
travail en salle d'opération augmenterait le risque d'avortements
gpontanés tardifs (16-28 semaines). Dans ce cas, des facteurs
ergonomiques pourraient avoir joué un rble dans l'effet observé.

Quelques études seulement se sont intéressées & documenter
directement l'exposition aux gaz anesthésiques et, plus spécifique-~
ment, & 1'oxyde d'azote. Une seule étude, menée auprés d'assistan-
tes dentaires, a €valué les niveaux d'exposition (Cohen 134). lLa
.fréquence et non la concentration a €té utilisée pour évaluer le
niveau d'exposition. 1Ici encore, les résultats suggérent la
possibilité d’'une augmentation du risque d'avortements spontanés,
Cependant l'effet de confusion de 1l'exposition concomitante & des
contraintes ergonomigques ou & d'autres facteurs professionnels
n'est pas considéré.

. la possibilité d'une association entre
1’exposition aux agents anti-néoplasiques et
les malformations congénitales.

Parmi les sept études qui se sont penchées sur les risques
pour la fonction reproductrice humaine de l'exposition aux agents
anti-néoplasiques, seulement deux, celle d'Hemminki et coll (147)
et de Selevan et coll (148) portaient spécifiquement sur le sujet.

Une augmentation du risque de malformations congénitales a été
rapportée par les trols recherches qui ont investigué cette issue
de grossesse. Les niveaux de risque varient entre 1,98 et 4,7. La
possibilité d'une relation dose-réponse est soulevée par les
résultats de l'étude d'Hemminki et coll (148).

Compte tenu des propriétés que ces agents ont sur la crois-
sance cellulaire, des mesures préventives ont déja été mises en
place, dans plusieurs milieux, pour réduire sinon €liminer l'expo-
sition des travallleuses enceintes aux médicaments cytotoxiques.
Par conséquent, 11 apparait difficile de poursuivre la recherche
épidémiologique sur les effets foetotoxiques de l'exposition des
travailleuses enceintes & des agents anti-néoplasiques.
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€. RECOMMANDATIONS =~ - -« o™i

La recension des écrits a permis de constater gue, blen que
plusieurs recherchee de nature épidémiologique alent documenté les
issues de grossesse des travailleuses oeuvrant dans différents
secteurs d'activité, l'analyse des effets de l'exposition & une
substance chimigque en particulier a fait l'objet d'un nombre limité
de publications. Les études portant sur les travallleuses qui
allaitent sont encore plus rares. En effet, deux articles seulement
traitent des effets, pour 1l'enfant allaité, de 1l'exposition
maternelle & des produits chimiques présents en milieu de travail.
Pourtant, d'un point de vue opérationnel, seule l'identification de
conditions de travail dangereuses permet la mise en place de
mesures préventives efficaces.

A cette étape-ci, le développement de la recherche dans le
domaine de 1l'épidémiologie occupationnelle de 1la reproduction
devrait privilégier non pas 1'approche verticale, par secteur
d'activité, mais bien l'approche horizontale, par type d'exposi-
tion. Une mesure objective de la nature et du niveau d'exposition
devralt étre encouragée, par la visite des lieux de travail.
L'analyse des conditions de travail devrait tenir compte de 1la
réalité des milieux qui veut que les expositions y soient multiples
et diversifiées. Un effet de confusion peut étre introduit sgi une
attention spéciale n'est pas portée & l'ensemble des expositions de
quelque nature qu'elle soit. De plus, 1'étude des effets
synergiques peut apporter wun éclalrage nouveau sur notre
compréhension des relations qul existent entre l'environnement de
travail et la santé.

Parmi les agresseurs de nature chimigue présents en milieu de
tail, les solvants sont sans doute les plus répandus. Pourtant
notre connaissance des effets des solvantg sur la fonction
reproductrice humaine n'est gue parcellajre. L'hypothése d'une
exposition aux solvants a été soulevée par plusieurs chercheurs
pour tenter d'expliquer l'excés d'issus de grossesse nétfastes
enregistré chez les travailleuses de ]l'industrie du caoutchouc, des
plastiques, du cuir, des produits de l'électronique et de la micro-
électronique, et chez les travailleuges de lahoratoire. Des effets
toxiques pour la mére (hypertension artérielle) et 1l'enfant
(malformations congénitales et mortinatalité) ont é&té suggérés.
Dans la plupart des études, l'exposition a été mesurée de fagon
grossiére de telle sorte que ni la nature ni le niveau de
l'exposition n'ont pu étre identifiés. Dans l'avenir, des efforts
devront étre consentis pour que la mesure de l'exposition soit plus
raffinée,

Du point de vue méthodologique, la recension des écrits fait
ressortir certaines faiblesses auxquelles laes recherches futures
devront remédier. Ainsi, plusieurs études ont souffert du nombre
inguffisant de sujets & l'étude. Par conséquent, un probléme de
puissance a2 pu faire en sorte que des associations réelles ne
puissent &tre mise en évidence c'est-d-dire gque le degré de
signification statistique atteint n'a pas permis d'exclure
raisonnablement le r&le de la chance. La difficulté d'estimer de
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fagon précise la proportion de sujets exposés & la variable
d'intérét, par exemple l'exposition & une substance chimique
donnée, et le contrdle des variables de confusion doivent &tre pris
en considération dans le calcul de la taillle des effectifs. A cet
égard, une attention particuliére doit étre portée aux moyens
disponibles pour recueillir l'information relative aux facteurs
personnels susceptibles de biaiser les résultats. Enfin,
idéalement, le groupe de comparaison devrait &tre constitué d'une
population de travailleuses dont les caractéristiques sociales sont
similaires. La durée d'emploi devrait également faire partie des
éléments A considérer afin de minimiser le danger de biais de
sélection.

Si 1'étude des problémes de reproduction associés & l'exposi-
tion aux solvants apparait comme une priorité de recherche, le
choix des effets spécifiques & étudier et des devie de recherche &
utiliser est étroitement lié au contexte politico-social dans
legquel 1la recherche se déroule. Ces considérations dépassent

l'objectif du présent travail.
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Référence: MCDONALD AD, Mcbonald JC, Armstrong B et coll.
Congenital defects and work in pregnancy
Br J Ind Med 1988; 45:581-B

Type d'étude: Transversale
Objectif: Analycer les malformations congénitales par titre d'emplei, exposition a des produits chimiques et exigences du travail.

Critéres d'éligibilité Années Sources Q'information Groupa da Ajustement
at d‘observation Résultats comparaison pour les Co
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.vVaste enquéte (1l'en- ? - 1984 .Entrevue .Entrevue 1.Taux de partjcipation: Non_ exposé: Aucun 2
quéte de Montréal) avec la mére avec la ma- accouchenents: 20% 1.1'ensemble
réalisée auprés de Montréal en post- re en post—| mort-néa: 50% des femmes au
56 067 femmes gqui ont partum partum 2.Emploi de la mére: travail, dans _
actcouché ou ont éteé .Dossiers Anomalies chromosomiques: 1tétude, a I
traitées pour avorte~ meédicaux o/A p servi A calcu-
ments spontanés dans Sciences sociales 3,05 < 0,05 |ler les nom~
<31 hépitaux de i i de 1! t s |Sexrvices (divers) 3,90 < 0,05 |bres attendus
~Montreéal entre mai e
1982 et mai 1984 .Emploi de la mere: o
: .6 secteurs
2.1la présente étude .60 catégories d'emplois
porte sur: =

wioutes les grosses-
.+ ses {antérieures a -
''1982 et entre )982~ -
1984} , )
-Chez des femmes au
“travail au moins
+ 15 hres/semaine
-auy début de la gros-
saesge

3.Les avortements spon—
tands de < 20 semai-
nes sont exclus, de
mnéme gue les avorte-
ments thérapeutiques




Référence: MC DONALD AD,

Mc Donald J¢C, Armstrong B et coll.

32
(suite)
Type dfétuda:
Objectif:
Criteres d'déligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats Comparaison pour les Cot.
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion

4.Toutes les malforma-—
tions sauf les mal-
formations mineures

5.n= 1 212 cas de mal-
formations cengénita-
leg




i

Rétérence: SAUREL-CUBIZOLLES MJ, Kaminski, M, Rumeau-Rouquette .
Activitd professionnelle des femwes enceintes, surveillance prénatale et issus de grossesse.
J Gyn Obst Biol Repr 1982; 11:959-67

Type d'étude: Transversale

Objectif: Déterminer dans quelle mesure 1'lssue de grossesse était liée A 1'exercice d'une profession, et guelles ¢taient les
comditions de travail qui constituaient des facteurs de risque pour l'issue de grossesse.

le

.région Rhdéne-Alpes
.grossesses géméllal-
‘res
. femmeg migrantes
~femmeas au n.umiw@o
.oﬂsnhnaaon

3.n= 1 Bll grossesses
chez des feammes erer-
cant une profession

4.Issue de grossesse
étndlée: .
prématurité (< 316
semaines révolues)

Emploi de la mere:

.12 catégories d'emploi:
.agricultrices
.petites commercantes
.pexsonnel de service
.ouvrigéres spécialisées
et manoceuvres
.ouvriéres qualifiédes
-enployéen de commerce
.employées de bureau
.cadres moyens
.services médicaux
-institutrices
.professeaurs
autres

.agricultrices
.petites commercantes 4,7
.personnel de service 5,4
-ocuvriéres spécia-

%
3,5

6,0
lisées et manceuvres

.ouvriéres qualiriées 4,5
.enployées de

@u.
CORBOLCS -

.employées de bureau 4,5
.cadres moyens 6,4
.services médicaux 5,7
. institutrices 3,9
.professeurs 1,1

. autres 4,8

3.Taux Kovejl chez les femmes

au travail: 4,9%

critéres a*éligibilité Années Sources d'information , Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaieon pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Isgue - variables de
: confusion
1.Echantillon représen— 1976 .Entrevue .Dossgiers 1.Taux de participation: Bon _exposé: Aucun
tatif des naissances avec la métre médicaux non mentionné .les profes-
en France France aprés 1‘'ac- 2.Pas de difference signifi- |sions sont
couchement cative selon le type de comparées les
2.0nt été exclues: profession exercé au cours junes aux au-
nalizsances & domici- Péfinjtion de 1'expogition: de la grossesse tras




Référence: MAMELLE N,

Laumon B, Lazar P.

Presaturity and occupational activity during pregnancy
Am J Epidemiol 1984; 119:309-22

Type d'étude:
Objectif:

Transversale

Déterminer quels aspects d'une activité professionnelle

de la grossesse, particuliéresent pour la prématurité.

donnée constituent un facteur de risque pour ls déroulement

.employeées de bureau
.enseignantes

.personnel exécutif
«vente

-médico-social
.ouvriéres spécialisées
.ouvriéres non-spéciali-
sées

.préposées au nettoyage

Critéres a'$ligibilité Années Sources d4'information Groupe da Ajustement
et d'obsexrvation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposaition Issue variables de
) confusion
1.Fenmes gui ont accou- 1977-1978 .Entrevue .Entrevue 1.Taux de participation: Hon exposé: Aucun
- ché dans deux mater- avec la mére avec la mére non mentionné l.personnel
nités, Lyon et France en post- en post- 2.Emploi de la meres exdécutif
Haguenau, eh 1977~ partum partum ¥ R.R. 1.C. 935% (4,4)*
1978 .Dossiers .vente 8,7 2.enseignantes
nédicaux .médico- 7,5 (3,9)%
2.Issue étudiéde: social ! : 3.employées de
prématurité (< 37 péfinition de l'exposition:].non- 8,212,1 1,6 - 3,5 jbureau (3,4)%*
semaines) spéc. 4.ouvridres
.Emplel de la mére: .net- 8,5 spécialistes
J.n= 112 8 catégories: toyage (2,7)¢

$¥: % de prématurité
R.R.: risque relatif
I.C.

*; § de prématurité

95%: intervalle de confiance A& 95%




Raférence: MCDONALD AD, ¥McDonald JC, Armstrong B et coll.

Prematurity and work in pregnancy
Br J Ind Med 1988; 45:56-62

Type d'étude:
Objectif:

Transversale

Etudier la relation entre la prématurité et des expositions professionneiles spécifigues.

senregistrées entre
lﬂk 1932 et mai 1984
.E-ou des femmes au
~travail 2 30 hres/

o senaaine

-au deébut de la
aﬂowwahlo

3.Isgues édtudiéesn:
.prématurité: < 37
seaaines

j. nm= 1 688

critéres d'éligibilité Années Sources d’information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les
nosbre de n&onm et lieu Exposition variables de
w . . confusion
1.Vaste enquéte (I'en— 1982-1%84 .Entrevue avec .Entrevue 1.7aux de partjcipation: Non exposeé: Adustement
gquéte de Montréal) 1a mare en avec la 903 1.1'ensemble |poyr:
réalisée auprés no Montréal post-partun wére an 2.Enploi de 1a mére: des femmes au |l.Age maternel
56,067 femmapg qui ont post- travail fai- |2.nombre de
accouché ou ont été partum .Secteurg: O/A P sant partie de| grossesses
‘fraitées pour avorte- .Dossiers .5ervices 1,14 < 0,05 ([l'détude a mer-|3J.avortements.
ments spontanés nwum médicaux .ventes 1,15 < 0,10 |vi A calculsr sponcanés
- 11 hbopitaux de . - ies nombres antérieurs -
“iMontréal entre mal Définition de l'exposjtion:| .Emplois: o/A p attendus 4.ethnie :
1982 et wmai 1984 i ~infirmiéres 2,47 < 0,01 5.tajlle de H-
. +Ewploi de la mére: {psychiatrie) mire 3
2.La présents étude .6 secteurs .Berveuses 1,29 < 0,05 6.scolarité -
porte sur: .60 catégories d'emplois .industrie 1,2% < 0,10 7.tabac
aaﬂomnnnunu unigues métal-dédlect. 8.alcool

O/A: cbservé/attendu




Lalich NR

Maternal Occupation and Industry and the Pregnancy Outcoame of U.S5. Married Women, 1980
Public Health Rep 19847 99:152~61

Référence: SCHILLING S,
Type d'étude: Transversale
Objectif:

et mort foetale tardivae.

Etudier l'emploi maternel an relation aveec trois issues de grossesse!

3¢

faible poids de naissance, malformation congénitale

Critéres d'éligibiliteé Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cote
nombre de sujets et lieun Exposition Issue variables de
confusion

1.Echantillon de nais- 1980 .Questionnaire .certifi- 1.Taux _de partjcipation: Hon_exAposé: Aucun 3

sances vivantes et de postal a la cat de 74% 1.1'ensenble

morts foetales, & Etats-Unis mére, apres naissance . des naissahces

partir des certifi- la naissance ou de 2.Emploi de la mére: vivantes chez

cats de naissance et décés Ratio les fommes

de décas .Question- .construction 2,7% mariées, au

naire aux travail

2.Seulemant femmes hépitaux {aucun test statistique) 2.non apparieé

marides au moment de 3.n= 3 859

1'accouchenent

3.Faible poids de

naiggance = < 2 500 g

4.n= 669 enfants de
faible poids de nais-
sance

.Avoir travaille A n'impor-
te gquel moment pendant
l1*'année preécédant 1l'accou-
chement
.Emplei de la mére:

30 catégories

Ratio:

% chez les méres d'enfants de faible
chez les méres d'enfants nes vivanis

ids



Référence:;

Type d'étude: Transversale

ERICSON A, Eriksson M, Kallen B et coll.
Maternal Occupation and Delivery Outcome:

Acta Paediatr Scand 1987: 76:512-8.

A Study Using Central Registry Data.

Objectif: Regarder si le travall des femmes dans différents secteurs d'activité a un impact sur leur fonction reproductrice.
Critéres d'eéligibilite Années Sources d'information Groupa de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour las
nombre de sujets et 1lien Exposition Issue variables de
’ confusion
1.L'engemble des nais- 1981 .Données du .Registre mé~ |1.Taux de participation: Holi_exposée: Aucun
sances chez des fem- recensement dical des {couverture du recensement) |1.1'ensembl
mes au travall, en Sudde de 1980 nalissances 98,114 des femmes au
1981 2.Emploi de la mire: travalil a ser-
’ oS H .5.2 500 g: vl & calculer

2.m= 72 150
3iGrosgegses unigues

4.Issue de grossesse
' étudiéa:

‘< faible poids de
““naissances

v.< 250049

T nw 2 556

.< 1 %049

= 397

LR

.Emploi de la mére:
.240 catégories d'emploi

.les employées d'entretien
ménager ont une proportion
dtenfants pesant moins de
2 500 g qui dépasse la
limite supérieure de 1'in-
tervalle de confiance a
95%

.< 1 500 g:

.ici encore ce sont les
enployées d'entretien mé-
nager qui présentent les
fréquences les plus
élevées

les nombres
attendus




Référence: MCDONALD AD, McDonald JC, Armstrong B et coll.
Occupation and pregnancy ocutcome
Br J Ind Med 1987; 44:521-6

Type d'étude: Transversale

Ohjectif: Déterminer jusqu’a quel point la frégquence d'issues de grosseszse néfastes est relide au type d'emploi.
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3.Issue étudiée:
.faible poids de
naissance (< 2 500
g) chez les enfants
sans malformation
congénitale
n= 2 468

Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d’observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Expogition Issue variables de
confusion
l.vaste enguéte (1l'en- ? - 1984 -Entrevue .Entrevue 1.Taux de participation: Non €Xpogé! Ajustement 1
guéte de Montréal) avec la avec la 0% l.1l*ensenble |[pour:
réalisde auprés de Montréal mére en mére en 2.Emploi de la mére: des femmes au [1.4ge maternel
56 067 femmes gqui ont post-partua post-partus .Secteurs: travail fai- |2.nombre de
accouché ou ont été .Dossiers O/A P sant partie de grossesses
traitées pour avorte- médicaux .services 1,12 < 0,05 |[l'%étude, a 3.scolarité
rents gpontanés dans .manufactures 1,19 < 0,01 |a servi A cai-|4.tabac
11 hdpitaux de Définition de 1'exposition: culer les nom=|5.alcool
Montréal entre mai .Erplois: bres attendus |6.ethnie
1982 et mal 1984 : .Emploi de la mére: . Serveuses 1,17 < 9,10 7.tallle de la
.6 sacteurs .f. de cham= 1,42 < 0,01 mére
2.La présente étude .60 catégories d'emploi bres, concierges 8.avortements
porte sur: .industrie des 1,55 < 0,01 spontanés
.grossesses anregis- aliments et antérieurs
trées avant 1982 et : boissons 9.najissances
entre 1982 et 19584 .industrie de 1,17 < 0,01 prématurées
.femnes au travail au 1thabillement antérieures
moine 30 heures/ .industrie 1,50 < 0,01
semaine nétal=-dlect.
.au début de leur
grossesse

O/As observé/attendu



e e

héfdrence: MCDONALD AD, McDonald JC, Armstrong B et coll. 19
Presaturity and work in pregnancy
Br J Ind Med 1988; 45:56-62

Type d'étude: Tranaversale

Objectif: Etudier la relation entre le faible poids de naissance et des expositions professionnellea spécifiques.

Criteres d'éligibilité Années Bources d'information Groupa de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Co
nombre de sujets et lieu Expoaition Issue variables de
- contusion
i.Vaste enguéte (1'en— 1982-1934 .Entrevue avec .Entrevue |1l.Taux de participation: Heon _exXposd: Alustepent 1
guéte de Montréal) la mére en avec la 20% l.1'ensembis |pours:
réalisée auprés de Hontreal post-partum wmére en 2.Emploi de la gpére: des feames au |l.4ge maternel
56,067 femmes gui ont . post- travail fai- |2.nombre de -
accouché ou ont été _ partus Secteuxg: O/A P sant partie de] grossegses
traitées pour avorte- -Dossjers .manufactures 1,10 < 0,10 ltétude a ser-|3.avortemsents -
ments spohtanés dans wédicaux vi & calculer spontanes
11 hépitaux de , . | -Emplois: les nombres antérieurs
Montréal entre mai patipition de 1'exposjtion: - o/A P attendus &é.ethnie
1982 et mai 1984 . Berveuses 1,30 < 0,05 5.taille de la
. Emploi de la médre: .£. de chambre, 1,42 < 0,05 mére .
2.Lasprésente étude .6 secteurs concierges 6.scolaricte
porte sur: .60 catégories d'emplois JAndustrie 1,57 < 0,01 7.tabac i

~grossesses unigques métal-élect. : 8.alcool
-enregistrées entre .

mail 1982 et mai 1984
.chez des feaaes au
travail 2 30 hres/
sema ine

-an début .de 1a
grossesse

3.1Issues &tudides:
.faible poids de
naigsance: < 2 5009
+n= 1 504

O/A: observé/attendu



Référence: SAUREL-CUBIZOLLES MJ, Kaminski, M, Rumeau-Rouquette C.
Activité professionnelle des femmes enceintes, surveillance prénatale et issue de grossesse.
J Gyn Obst Biol Repr 1982: 11:959-67

Type d'étude: Transversale

Objectif: Déterminer dans quelle mesure l'issue de grossesse était liée 3 l'exercice d'une profession, et quelles étaient les
conditions de travail qui constituaient des facteurs de risque pour l'issue de grossesse.

40

le

.région mao:oubwvmm
.grossesses géméllai-
res

.foanas migrantes
.fennes auy chiémage

atudiantes

3.n= 1 811 grossesses
chez des femmes axer-
cant une profession

4. Issue de
étudide:
hypotrophie (poids
< 5° percentile se-
lon 1'&ge gestation-
nel)

grossesge

Emploi de la mere:

.12 catégories d'emploi:
.agricultrices
.petites commergantea
personnel de service
.ouvriéres spécialisées
et manoeuvres
+ouvrieres qualifiées
.emnployées de commerce
«enployées de bureau
.cadres moyens
«services médicaux
.institutrices
.professaurs
.autres

.agricultrices 5
.petites commercantes 2
.personnel de service 5
-ouvriéres sgpécia- 5
lisées et manoeuvres
-ouvriéres gqualifiées 4
.esployées de 4
commerce
-employées L
.cadres moyens S
.services médicaux 3
8
2
2
o

- .

de bureau

.institutrices
.professeurs
.autres

3.Jauyx moven chez les
au travail: 5,0%

Critéres d'eligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lien Exposition Issue variables de
confusion
1.Echantillon représen- 1976 .Entrevue .Dosgiers 1.Taux de participation: Hop exposé: Aucun 4
tatlif des naissances avec la mére médicaux non mentionneé «les profes-
en France France aprés l'ac- 2.pas_de différence sjanifi- |=ions sont
couchement cative selon le type de comparées les
2.0nt été exclues: profession exercé au cours |unes aux au-~
.naissances A domici- Définition de l'expogition: de la grossesse tres




¥rEd

Référence:

ARMSTRONG BG, Nolin AD, McDonald AD.
Work in pregnancy and birth weight for gestational age

Br J Ind Med 1989; 46:196-9

Type d'étudei

Transversale

objectif: Distinguer les facteurs associés & une durée de gestation courte de ceux associés & un retard de croissance foetale.

.enregistrées entre
mal 1952 et mal 1984
.chez des feames au
travail 2 30 heures/
semaine

3.Issue dtudiée:
.poids de naissance
pour 1'dge gesta-
_tiomnel
{analyses complémen-
taires des données
du tableau 39}

Critéres d'éligibilité Anndes Sources d‘'information Groupe de Ajustement
et d'observation Reégultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.vaste enguéte (1'en- 1982~-1984 .Entrevue avec .Entrevue [1.Taux de participation: Heon exposér JAjustement
quéte de Montréal) la mére en avec la 20% .les femmesy AU|DOUL:
réaliséa auprés de Montréal post-partum nére en travail dans |1.4ge maternsl
56,067 femmes qui ont post- 2.86 yréférer au tableay 39 les autres 2.nombra de
accouché ou ont étcé partum .le risque élevé de faible secteurs o | grossesses .
traitées pour avorte- Dosslers poids de naissance identi- | emplols 3.avortements
ments spontanés dans médicaux fie dans différents sec— spontanés
11 . hépitaux de teurs résulte davantage antérieurs
Montréal entre wmai péefinition de l'exposijtion: d'une durée de gestation 4.taille de 1a
1982 et mai 19584 courte gue d'un retard de nére T
R +Emploi de la mére: croissance intra-utérine. 5.scolarité -
2.La-présente étude & secteurs ) 6.othnis
porte sur: .60 catégories d'emplois 7.tabac
.grossesses unigues 8.alcool




Réfdérence:

HANSTEEN 1L, Heldaas §5, Langard S et coll.

Surveillance of pregnancies as a means of detecting environmental and occupatichal hazards

1. Spontaneous abortions, congenital malformations and cycocgenetic abnormalities in a newborn population
Hereditas 1987: 107:197-203

Type d'étude:
Objectif:

Transversale
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Faire une corrélation entre les avortements spontanés, les trouvailles cytogénétiques chez les nouveau-nés, les malformatio

majeures et mineures et d'autres conditions et maladies néonatales, et des expositions lides 4 l'emploi, & 1'environnemen
et aux hahitudes de vie.

.travail du bois
.transformation (métaux)
.transformation

.autres (hépitaux, colffure
etc.)

on exposé:
+hydroélectriciteé
.construction

. forét/péche

.agriculture

svente

.hétel/restaurant
.transport
.communications

bureaun

.autres (4 la maison etc.)

Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Un échantillon de 1978-1979 |.Questionnaire .Dossiers |1.Taux de participation: Nen expoesé: Aucun 4
1 855 nouveau-nés aux parents hospita- non mentionne 1.1'ensemble
dans le conté de Horvége en post- lierxs 2.Emploj de la mére: de l'échantil-
Telenark (Norvége) partum .Pédiatres .Aucune association avec lon a servi A
entre le 09/78 et le l'exposition calculer les
08/79 Beéfinitjon de 1'exposition: fréquences at-
tendues chez
2.137 cae de prématuri- .Emploi de la mére: les axposéas
té (< 37 semaines) et Exposé:
retard de croissance .aliments
intra-utérine (analy- .textile/vétemant
sés ensemble}. .minerais
.chimiques




HANSTEEN 1G, Christophersen N, Langard S. 43

surveillance of pregnancies as a means of detecting environmental and occupational hazards
II. Growth criteria including birth weight length, and head circumference in a mewborn population
Hereditas 1987; 107:205-11

Référence:

Type d'dtude: Transversale

Objectif: Evaluer si 1l'environnement et l'emplol a un effet sur la croissance des enfants dans un comté Industrialisé de Norvege.

~travail du bois

-transformation (wétaux)

.transforaation

-autres (hopitaux, coiffure
etc.)

Bon exposg:

.hydroélectricite

.construction

-.forét/péche

-agriculture

.venta

-hétel/restaurant

.transport

.communications

-bureau

.autres (A la maison etc.)

Criteéres Qd‘eligibiliteé Anndes Sources d'information Groupe de - Ajustement
et d*observation Résultats comparaison pour lea Co
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Un groupe de 1 530 1978-1979 Questionnaire .Dossiers |1.Taux de participation: Bon exposé: Aucun 3
enfants nés vivants aux parents hospita- entre 79% et 97% selon 1.fesmes ay
dang le comté de Norvége en post-partum liers les questions travaillé dans
Telemark (Norvige) .Pédiatres|2.Emploi de la mére: les ewplois
entre 09/78 et 08/79 .pas de différence gensible |appartenant A
Beginition de 1'exposition: dans le poids moyen des en-|la catégorie
2. Naissances unigues et fants entre le groupe sXpo~{non exposeé
A terme (> 37 semal- .Emploi de la mére: 8¢ et non exposé 2.n= 1 282
neg) Expogé: | nouveau-nas
N 224 mouveau-nés -alimen Exposé Non exposé
dans le groupe expo- .textile/vétement .total 3604 g 3 S9%4 g
8é. .minerais .filles 3 551 g 3 540 g
I chimigues .gaxrcong 3,655 g 3 646 @g




Référence: AHLBROG G, Hogstedt C, Bodin L et coll, 44
Pregnancy outcome among working women
Scand J Work Environ Health 1989; 15:227-33
Type d'étude: Cohorte prospective
Objectif: Evaluer 1'influence de facteurs professionnels sur l'issue de grossesse
Critéres d'éligibiliteé Annees Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'obhservation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
: confusion
1.Cchorte formée de 1980-1983 .Questionnaire .Dossiers 1.Taux de participation: Hon exposé: Alustement 2
3 901 femmes encein- postal & la hospita- 0% .employées de |pour:
tes gqui ont été vues Suéde mére, avant liers 2.Emploi _de la mére: bureau 1.4ge maternel
au centre de soins la naissance .poids de naissance plus 2.parité
prénatals du comté faible dans la catégorie 3.sexe
d'Orebro, antre péfinition de l'exposition: ®*infirmidres, physiothéra- 4.avortenents
10/80 et 06/83 et gqui peutes et travallleuses de spontanés
ont travaillé pendant +Emploi de la mere: laboratoire™ (coefficient antérieurs
leur grossesse 9 catégories: de régression -27,6: I.C. S.scolariteé
.employées de bureau 95% ~ 87,2 - 12,0) 6.tabac (actif
2.Issue de grossessa .8oins des enfants et passif)
étudiée: le poids -enseignantes au primaire 7.alcool
de naissance - +alutres enseignantes et B.café
travailleuses sociales 9.8ge gesta-
-infirmiéres, physiothe- tionnel

rapeutes et travailleu-
ses de laboratoire
«assistantes cuisiniéeres
.vente et services
.Berveuses cuisiniéres et
entretien ménager
.industrie et agriculture




Référence: ZACK M, Cannon 8, Loyd D et coll.
Cancer in children of parents exposed to hydrocarbon-related industries and cccupations
Am J Epidemiol 1980; 111:329-36

Type d'étude: Cas-témoins

Objectif: Vérifier 1'hypothése d'une association entre 1l'emploi des parents et le cancer chez les enfants.

comaparable
d.n= 237

Critares d'éligibiliteé Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et ’ d‘observation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Enfants cancéreux 1976-1977 |.Entrevue en .Dossiers |1.Taux de participation: Témoing: Apvariement
guivie & la Ciinique face 4 face clinigues | ' cas: 99% Gioupe 1: POuL:
de Recherche en Héma~| Etats-Unis ou teéléphoni~ teémoing: 99% 1.mére dlen- |[Groupa 2:
tologie de 1'Hépital qua, apris le 2.Emploi de 1a pare: fants auivis Ajl.ige .
pour enfants du Texas diagnostic -pas d'association avec 1a néme clini-|2.nombre dlen- {:
entre 03/76 et 12/77 1'emplol de la wmére gus mais non |fants ’
_ Définition de X'expozition: atteints de
2.Critéres de sélection , cancar
non . ment ionnés .Emploi de la wmére: 2.n= 283
3.p= 296 cas de cancer «regroupesent J'emplois GEroupe 23
i comportant une exposition 1.tantes des
i potentielle aux hydrocar- cas u
-, res 2.appariés
3.ratio 112
Gigupe 3:
5 1.voigines
“ ayant. das an-
- fants d'idge




Référence:

HEMMINRKI X, Salonliemi I, Luoma K et coll.

Transplacental carcinogens and mutagens, childhood cancer, nmalformations and abortions risk indicators
J Toxicol Environ Health 1980;: 6:115-28

Type d'étude:
Objectif:

d'avortements spontanés en Finlande.

Cas-témoins

malformations et dtavortements spontanés at vice versa.

Etudier les facteurs de risgue environnementaux, surtout professionnels, de cancer de l'enfant, de malformations et
Evaluer si les facteurs de risdque de cancer peuvent prédire lea risque de

i6

.agriculture, forét
.transport, communication
.industrie, construction
+Jindustrie alimentaire
.boulangéres

.8ervices

cuisiniéres

.fanmes sur la ferme
.Fenmes & la maison

Critéres 4d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Tous les cas de can- 1959-1975 .Dossier .Registre 1.Taux de participation: Témoins: Aucun 3
cer disgnostiqués pré-natal finlandais information disponible: 66% )l.enfants nés
chez las < 15 ans, FPinlande de la mére des cancers]2.Augmnentation significative [immédiatement
entre 1959 et 19756 du risque de cancer: avant ou aprés
Définition de 1'cxposition: le cas, dans
2,.n= 1 660 cas de O.R. P le méme dis~
cancer .Emploi de la mére au .agriculture 1,20 < 0,05 |trict
monent de la grossesse: .boulangéres 2,62 < 0,05 [2.non appariés
.15 cateégories d'emplois: |3.Augmentation non sianifica- [3.ratio 1:2
.travail technique, sci- tive:
entifique et humaniste 0O.R. P
.administration, bureau .pharma-~ 2,81 > 0,05
Jinfirmiéres ciennes
.pharmaciennes .cuisinjée- 1,69 > 0,05
.vente, commerce res
. vendeuses

O.R.: odds ratio



Référence;

HEMMINKI K, Saloniemi I, Salonen T et colil,

Childhood cancer and parental occupation in Finland
J Epidemiol Community Health 1981: 35:1i-5

Typa d'étude: Cas-témoins

Objectif:

Etudier lteffet de 1'emploi de la mére et du pére sur le risgue de cancer chex les enfants.
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1: cancers du cerveau seulement
2+ trm cancera sanf lancémie ot carvean

Critéres dréligibilite Années Sources dtinformation Groupe de Ajustement
et d‘'ocbservation Résultats coaparaison pour les Co
nombre de sujets at lieu Exposition Iesue variables de
confusion
1.Tous les cas de can- 1959-1975 +Entrevie «Registre {1.Taux de participation: Teémoinsg: Apparicpent 2
cers diagnostiqués avec la mére finlandais| 1959-1968: 63% 1959-1968 BoUr:
chez les < 15 ans Finlande pendant la des can- 1969~1975: cas: 87% 1.enfant né 1.date de
entre 1959-1975 groassesse cers témoins: 81t inmédiatement naissance
2.Emplol de la mére pendant aprés le cas, |2.1lieu de -
2.n= .1 660 cas de can- Définition de l'exposition: l1a grossesse! dans le aéme naissance
cer-dont 948 entre +Augaentation significative |district
1969 et 1975 .Emploi de la mére pendant du risque: 2.appariés
la grossesse: 1959-68 O.R. P 3.ratio 1:1
: .9 msecteurs .industrie ali- 1369-197%
-- .98 catégories d'emplois mentaire 4,00 < 0,05 ]l.enfant né -
e fermiéres 1,32 < 0,05 |immédiatement -
i 1969-75 avant et apras :
b .vente 1,26 < 0,10 {le can, dans
N .agriculture, 2,16 < 0,10 |le méme dis-~
jardinage, foréts trict
2329-75 i.appariés
- Jindustrie ali- 2,12 < 0,05 |3.ratio 1:2
, mentaire 1
? «industrie 8,00 < 0,05
dindustrie 2,29 < 0,10
.vénte , 1.66 < 0,05
.houlangerie 4,92 < 0,05
.boulangerie 2,42 < 0,10
.pharmacie 3,22 < 0,05
O.R.: odds ratio



Référence: PETERS JM, Preston-Martin &, Yu Mc

Brain Tuwmors in Children and Occupational Exposure of Parents
Science 1981; 213:235-6

Type d'étude: Cas-témoins

Objectif: Etudier la possibilité gque les parents d'enfants atteints de tumeurs cérébrales solent plus susceptibles d'avoir été
exposés professionnellement A des produits chimiques que les parents de témoins.

Critares d'éligibiliteé

Années

Sources d'information

cérébrale

«Exposition de la mére pen-

dant la grossesse:

.2 catégories:
.exposition cutanée
-inhalation de produits
chimiques ou de rumeées

avec:. -

o L] .’- v
.exposition 3,3 0,05
cutande
.inhalation 3,0 0,04
.1'un ou les 2,8 0,03
deux

3.Assocjatlion non expliguée
par 1'exposition du pére aux
solvants

, Groupe de Ajusterment
et d'observation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Cas de tumeur céré- 1972-1977 .Entrevue -Registre [1.Taux de participation: Témaing: hppaxiepent
brale chez les < 10 téléphonique des can- cas: 84,0% il.choisis par-|pour:
ans, diagnostiqués Etats-Unis avec la meére, cers témoins: 82,6% ui les amnis ou|l.dge maternel
dans le comté de Los aprés le diag- les voisins {£ 3 ans)
Angeles. nostic 2.Agsocjation presque signifi-|2.appariés 2.88%e
cative ou significative l.ratio 1:1 3.race
2.n= 92 cas de tumeur Réfinjition de 1'exposition:

4.classe socia-
le

C.R.: odds ratio




Référence:

GOLD EB, Diener MD, Szklo M

Parental Occupations and Camcer in Children
J Occup Med 19682; 24:578-84

Type d'étude: Cas-témoins

Objectif: Etudier les associations possibles entre l'emploi des parents et le cancer cher les enfants.

.u-.ﬁ,unndotﬁ

.13 catégories d'emploi
2.Exposition de la xére

avant la naissance de

l'enfant:

regroupement d'emplois

ol exposition potentiel~

le aux hydrocarbures

l.enfants at-
taints d*au-
tres types de
cancer
2.apparies
J.ratio 1:1

critares dtéligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les
noabre de sujets et ligu : Exposition Issue wvariables de
confusion

1.Tous les enfants de 1969-1974 .Entrevue avec .Dossjiers ]1.Taux de participation: Témoing: Appariement
moing de 20 ans ayant {leucénie) la wmdre, apraés médicaux hépitaux: 91,3% croupe 1: pour:
_su.un diagnostic de le diagnostic méres: non mentionné l.enfants noxr-|Croupg 1:
leucémie ou de tumeur| 1965-1974 .Certifi- |2.Aucune association signifi- |maux choisis i]l.sexe
maligne du cerveau, (cancer du cats de cative avec l'emploi ou partir des 2.date de nais~-
dans la région de cerveau) déces 1'exposition de 1la mére certificats de|sance (+ 1 an)
Baltimore. 31.[a paijprité des méres, dans !naissance J.race
o . | Etats-Unis |péfinition de 1'exposition:| chaque groupe, n'occupaient |2.appariés

2.7 43 cas de leucémie pas d'emplol rémunéré J.ratio 1:1 Groupe 2:
Car X l.Emplol de la mére avant l.aexe

3.n> 70 cas de cancer la naissance de l'enfant: GIoupe 2: 2.date du dia-

gnostic (11 an)
3.4ge au dia-
gnootic (11 an)




Référence: VAN STEENSEL-MOLL HA, Valkenburg HA, Van Zanen GE 50
Childhood leukemia and parental occupation. A register-based case-control study
Am J Epidemiol 1985; 121:216-24
Type d'étude: Cas-témoins
Chiectif: Etudier les facteurs étioclogiques possibles de la leucémie chez l'enfant.
Critéeres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe da Ajustement
et d'observation Résultats conparaison pour les Cokx
nonbre de sujets et lieun Exposition Issue : variables de
confusion
1.Cas de leucémie lym~ 1973-1980 .Questionnaire .Registre 1.Taux de particjpatijon: Témoins: Abpariement 2
phocytaire aique postal a la des leucé- .couverture du registre: l.enfant pour:
diagnostiqués chez Pays-Bas mére (aprés mies in- 95,6 - 99,9% choisis au 1.4ge maternel
les < 1% ans. le diagnostic) fantiles .cas: 87,6% hasard sur les|2.sexe
.témoins: 66,0% listes de re- |3.lieu de ré-
2.n= 519 cas de leuceé- i 2, i : | censement sidence
Rie .Augmentation significative |municipal
1.Emploi de la mére: du risque: 2.appariés
.pendant la grossesse et O.R. I.C. 95% |3.ratio 1:1%
un an avant le diagnes~ |.domestiques 2,8 1,3 - 5,7
tic .industrie 4,2 1,0 - 17,7
.9 secteurs textile
.110 catégories d'emplois .Augmentation non significa-
2.Exposition a4 des produits tivae:

chimiques pendant la
grossesse:

.emplois avec 2,5 0,7 - 9,4
exposition

»pigments aux hydrocar-
.asphalte bures
-plastique ou caoutchouc |3.Exposition pendant la aros-
.produitz de nettoyage pesse:
-gaz d'échappement .Augmentation significative
«pesticides du risgues
-autres (peinture, pro- ©.R. I.C. 95%
duits du pétrole, au- .autres 2,4 1,2 - 4,6
tres) produits

D.R.: odds ratio

I.C. 95%:

intervalle de confiance a 95%



ek o
FakA

Référence: HEIDAM LZ

Spontaneous abortions among dental
J Epidemiol Community Health 1984;

Type d'etude:
Objectif:

Cohorte historigue
Etudier différents emplois féminins

d'avortesents spontanés.

38:149-55

assistants, factory workers, painters and gardening workers:

a follow-up study

et expositions professionnelles & des produits chimiques comme facteurs de risque
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femmes qui ont quitteé
leur emploi pendant
la periode & 1'étude

1textéricur et & 1?inté-
‘rieur.

.pas d'augmentation sensible
du risque d'avortement
spentane (répondantes et
non-répondantes) :

que

3.n= 337 gros-
sesses

4.non apparié

Criteéeres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cote
nombre de sujets et lieun - Exposition Tssue variables de
: : confusion
1.Cohorte historigue 1972-1980 |.Questionnaire .Question- |l1.Taux de participation: Non exposé; Ajustement 3
formée des femmes postal a la naire pos- Jardinieres: 88,0% l.a.travail- |pour:
ayant travaillé au Danemark nére tal & la Ron exposées: 88,0% leuses de su- |1l.age maternel
moins un mois comme mére 2.ponnées du gquestionnaire: permarchés 2.hombre de
jardiniéres entre -Registre .pas d'augmentation signifi-} b.empaquet- grogsesses
1972 .t 1980 des hospi- cative du rigsque d'avorte- jteuses dans un|i.rang de la
. talisa~ ment spontané chez les jar-{entrepédt de grossesse
2.Feswes identifiées . tions diniéres ) légumes {pregnany
via-des employeurs et - AR O.R, - I.C. 95% |[2.groupe com~ order)
les "8yndicats ‘exposition; | intérieur 0,9 0,4 - 2,0 |parable pour
e extéerieur 1,3 0,2 - 7,0 |le niveau
3.sent!incluses les .Travail de jardiniére a 3. : ! italisation: |socio-économi-

4.Fenmes agées entre 0.R., F.C. 95%
18 et 40 ans en 1980 1,1 0,7 - 1,6
S5.n= 120 grossesses
O.R.: odd ratio
1.C. 95%: intervalle de confiance & 95%




Référence:

RESTREPO M, Munoz N,

Day NE et coll.

Prevalence of adverse reproductive outcomes in a population occupationally exposed to pesticides in Colombia
Scand J Work Environ Health 1990; 16:232-8

Type dfétude:
Objectif:

Transversale

Identifier la survenue de certaines anomalies de la reproduction dans une population exposée professionnellement & un

groupe hétérogéne de pesticides et évaluer I'association possible entre ceg anomalies et une telle sxposition.

Critéres d'eligibiliteé Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d’obgervation Résultats comparaison pour les Cotu
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion

1.Toutes les fenmes ? - 1981 .Mesures «Entrevue 1.Taux de vartigipation: Non exposé: Aucun 3

qui ont travaiile au envirenne- en face a 86,6 l.grossesses :

moins 6 mois dans 58 Colombie mentales face sur 2.Population peu sceolarisée: survenues chez

compagnies affiliées les lieux 61,1% de niveau primaire les wémes fem-

4 l'Assocjation Co- de travail {3.Excés significatif: mes avant

lombienne des Produc-— O.R. I.C, 95% 1'exposition

teurs de Fleurs av. spont. 2,20 1,82-2,686 |2.n= 8 161

av. theér. 1,98 1,47~2.67 3.non apparia
2.n= 2 320 grossesses .Grossesse survenue pendant|prématurité 1,86 1,59-2,17
la période d'emploi en malforma~ 1,34 1,07-1,68

3.XIssues de grossesse horticulture tions

étudides:

.Avortements sponta-

nés

.Avortements théra-

peutiques

. Prématurité

«Mort—nés

.Malformations congé-

nitales

O.R.: odds ratio

I.C. 95%:;

intervalle de confiance & 95%



référence: RESTREPO M, Munoz N, Day N et coll.

Birth defects among children born to a populat

scand J Work Environ Health 1990; 16:239-46

Type d'étude:
objectif:

Cas-témoin dans une étude transversale

ion occupationally exposed to pesticides in Columbia

horticule de Bogota, Colombie, et la survenue de malformations et autres anomalies congénitales.

Evaluer la possibilité d'une association entre l'exposition A un groupe hétérogéne de pesticides utilisés dans 1'industri

les ont é¢te diagnos-
tiquées par un exa-
men médical
.ancmalle causant une
atteinte esthétigue
ou fonctionnelle et/
ou nécesgitant une
correction chirurgi-
cale

.gont aussi incius
les cas de retard
mental, d'ancmalies
anthroponétriques
et les taches de
naissance

3.n= 222 cas

. ~ . 1'enfant

.Avoir travaillé en horti-
culture pendant la gros-
sessa A 1'étude

3.Excés sjgnificatifl d'héman-

giomes chez les exposées:

R.R. P

6,6 < 0,05

congénitale
2.ratio 1:2
l.appariés

2.tabac
J.alcool

1.histoire da |
la grossesas .

i b E e

Critéres d*é¢ligibilité Années Sources d'information _Groupe de Ajustement
et - d'observation Résultats coaparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Voir le tableau 48 ? - 1982 .Megures Entrevue 1.Taux de participation Témoing: Appariement 3
environne-~ avec la (4 L*examen médical}: 1.naissance poug:
2.péfinition des cas: Colombie mentales nére 76% vivantes, 1.4ge maternel -
.enfant toujours vi- .Révision 2.Excés slanificatif de mal- |l'enfant étant]2.rang da la
vant .au moment de des dos- formations congénitales chez |toujours vi- grossesse
1'dtude, chaz qui siers médi~|les mwéres exposées aux pasti- |vant au moment -
une ou plusieurs caux cides: R.R. I.C. 95% de 1'étuda, Ajustegent |
anomalies congénita- .Examen de 1,8 1,2 - 2,7 sans anomalie |pour:

R.R.: risque relatif

I.C. 95%: intervalle de confliance & 95%



Référence:

FENSTER L, Coye MJ.

Birthweight of Infants Born to Hispanic Women Employed in Agriculture
Arch Environ Health 1990; 45:46-Kh2

Type d'étude:
Objectif:

Cohorte prospective

(espagnole) vivant en milieu rural.

Etudier 1'influence du travall agricole sur le poids de naissance des enfants nés de femaes d'origine mexicaine
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3.pas da différence significa-
tive dans le poids moyen de
naiszsance ou l'Age gesta-
tionnel selon le trimestre
pendant lequel la wére a
travaillé ou selon le type
de culture dans leguel elle
a travaillé.

Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cote
nombre de sujets et lien Exposition Issue variables de
confusion
1.Toutes les femmes qui 1982-1984 .Entrevue avec .Entrevue [1.Taux de participation: Nen_expogé: Ajustement 3
ont fait une vigite la mére avec la 93,4% GLoupe 1: pourL:
prénatale 4 l'un de Etats-Unis mére 2.pPas gde différence significa-|.autre travail|l,nombre de
deux centre ruraux de .Dossiars tive dana: grossensesn
santé de Californie, médicaux Agr Grl Gr2 |(Groupe 2¢ 2.4ge maternel
entre le 01/12/82 et .le poids 3 492 3 456 3 504|.pas de tra- |3.revenu
le 01/12/84 Dérinition de 1'exposition:|de naissance vail 4.poids pré-
moyen (q) gravidique
2.n= 1 014 naissances .Travail A ntimporte quel .< 2500 g (%) 1,6 3,7 1,5 5.tabac
vivantes wniques moment des 9 mois de gros-|.dge gest, 40,3 39,9 40,2 $.alcool
sessea moyen (senm.)
.Expaosition: .prématurés 2,0 3,7 4,5
.travail agricole (%)




Référence; ERICSON A, Kallen B, Zetterstrom R et coll.
Delivery Outcome In Women Working in Laboratories during Fregnancy
Arch Environ Health 1584; 39:5-10

Type d'dtude:
Objectif:

Cas-témoins dans une cohorte
Etudier 1*'association entre le travail de laboratoire de méme qgue les expositions potentielles, et la mortalité périnat

at les malformations congénitales (non formulé par 1'auteur).

Criteéres d'éligibilite

Années

Sources d'information

Groupe de

Ajustement

2.Cag:

«Cas de mortalité pé-
rinatale et de mal-
formations congéni-
tales majeuras par-
=i les naissances
unigues

= 24 cas

crganiques: oul/non

l'exposition aux solvants
organiques (9 cas exposés/
16 témoins exposds)

et d'observation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets at lien Exposition Issue variables de
confusion
1.Cohorte: 1976 «Recensement .Registre 1.Taux de réponse au question—|1.Témojinag: Appakierent
.1 161 enfants nés en de 1975 suédois des| naire (cas-témoins): .tirés au ha- |pour: ,
1976, de mares ayant Sudde .Question- naissances 95% sard parmi les|l.ige maternel
déclard avoir tra- naire & la 2.Etude cas-témoins: enfants nés en {groupe de
vaillé dans un labo- ware .sur-représentation non si- |1976 chez les 5 ans) =
ratoire, lors du re- gnificative, chez les cas, du |travaillauses |2.parits au.um_
cengement de 1975 Définition de l'exposjition:|travail dans un laboratoire delde laboratoire| 3 +) .
: virologie. .appariés %
+Exposition aux solvants .pas d’association avec +.catio 1:2 e

o
& =
=
2

B




Référence: NORDSTROM S, Beckman L, Nordenson I. 5%
Occupational and environmental risks in and around a smelter in Northern Sweden
1. Variations in birth weight
Hereditas 1978:; B88:43-6
Type d'étude: Transversale
ovuunnum" Etudier les risgues professionnels et envircnnementaux associés aux opérations de hauts fourneaux a4 Ronnskar, Suede
Criteres d'éligihilite Anhées Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'obgervation Résultats conparaison pour les Cote
nombre de mujets et lien Exposition Iszue variahles de
confusion
i.Femmes employées A 1975-1976 .Dossiers de .Dossiers du |1.Taux de partjicipation: HNohl expogé: Aucun 3
1'usine pendant la la compa- centre de non mentionné +2 700 nais-
période a 1*étude Suéde gnie santé de la |(2.Le poids moyen des enfants |sances uni-
compagnie des employées (3 391,1 q) cques & 1'hépi-
2.325 naissances uni- est significativement plus |[tal universi-
ques, incluant les Définition de l'exposition: faible gque celui des enfants|taire de Umeau
mort-neés. du groupe de comparaison

.Avoir travaillé & l'usine

pendant la grossesse

.Trois secteurs:

(3 460,1 g Aiff, 69,8 g;
p < 0,05)
3.L'effet n'est observé gue

.production chez les enfants d'ordre de
.laboratoire naissance > 2.
.administration 4.La difrérence observée dans

le polds moyen n'est cepen-
dant pas due & une wvariation
de la parité, d'un groupe &
-1*'autre.

S5.Les enployées de laboratoire
ont des bébés dont le poids
moyen (3 587,8 g) est supé-
rieur A celul de la produc-
tion (3 332,7 g; p < 0,001)
et de 1l'administration
(3 326,4 g; p < 0,01)




Référance:

NORDSTROM S, Beckman L, Nordenson I.

Occupational and environmental risks in and around a smelter in Northern Sweden
Vi. Congenital malforwatjions
Hereditas 1979; 90:297-302

Type d'étude: Cohorte historigue

Objectif:

et chez les enfants des travailleuges de 1l'usine de hauts fourneaux de Ronnskar.

-1

Etudier toutes les malformations congénitales chez les enfants nés vivants & 1'hépital Skelleftea entre 1955-1976

Critéres d'éligibilitéd

Années

Sources d'information

Gxoupe da

Ajustement

4.

la grossocse.
Le taux de malformatjons
congénitales totales et de

malformations multiples chex

les employées gqui ont tra-

vaillé pendant la grossesse
est significativement plus

élevé gue celui enregistré

A 1'hépital régional.

et d'observation Résultats comparaison pour les Col
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Employées actuelles ? .Dogslers de .Dossiers 1.Taux de participation: Hon expogé: Aucun 3
et passées de 1'usi- la compagnie hospitaliers non mentionné 1.amployées de .
ne de hauts fourneauy Suads Questionnai-|}2.Augmentation significative J1'usine gui =
nées antre 1910-1959 re 2 la mére] du taux de malformations ntont pas tra- l
congénitales chez celles quijvailld pendant =
2.n= 291 naissances vi- petinition de 1'exposition: ont travaill<é pendant la la grossesse >
vantes grosgesse (17 cas; 5,8%) 2.n= 1 000 =
o +Avoir travaillé & 1'usine cosparativement A& celles guilnaissances vi- *
- pandant 1a grossesse ' n'‘ont pas travaillé pendant |vantes M
la grossesse (22 cas; 2,2% i
- (p < 0,005). #
- 3.5ix enfants ont eu des gal~ +
o formations multiples dont - *
Yy cing chez des femmes qui ont 3
- travaillé & 1tusine pendant F1.




Reférence: NORDSTROM S, Beckwman L, Nordenson I. 57
Occupational and Enviromnmental Risks in and around a Smelter in Northern Sweden
V.Spontaneous abortion among female employees and decreased birth weight in their offspring
Hereditas 1979; 90:291-6
Type d'étude: Cohorte historique
Objectif: Etudier les avortements spontanés chez les femmes employées d'une usine de hauts fourneaux A Ronnskar, de méme que
le poids de naissance de leurs enfants.
Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cota
nombre de sujets et lieu Exposition 1ssue varjables de
confusion
1.662 travailleuses de ? .Listes de .Questionnaire |1.Taux de participation: Non exposé: -Aucun 3
l'usine, nées entre la compa~ postal & la 83y 1.Poids de
1930 et 1959 Suéde gnie mére 2.Poids de naissance: : nalssance:
.Dossiers hos=- .diminution significative du |.2 700 naig-
2.n= 294 grossesses pitaliers poids de naissance chez les |{sances de la
femmes ayant travalllé pen- |ville de Unea
paginition de l'exposition: dant la grossesse: (3365,7 gj2.Avortements
vs 3460,1 g pour le groupe Epontanés:

.Avoir travaillé a 1'usine
pendant la grocsesse

de comparaison: Aiff. 94,5g:
p < ©,01)

.1'effet n'est observé que
pour les enfants dlordre de
naissance > 2, mais il n'est
pas di A& une diminution de
lt'age gestationnel

3.Avortencnts spontandao:
.taux d'avortements spontanés
significativement plus éleve
chez les femmes qui ont tra-
vaillé pendant leur grosses-—
se (13,9%) (p < 0,005),
.taux particuliérement élevés
pour les parités > 2 (25,0%)
.chez leps travailleuses de

.mémes femmes

avant et aprés
leur emploi

A& 1'usine

«n= 712 groa-

Gesses




Rérérence: HEMMINKI X, Niemi ML, Koskinen K et coll 58

Spontaneous Abortions among Women Employed in the Metal Industry in Finland
Int Arch Occup Environ Health 1980; 47:53-60

Type d'étude: Transversale -

_Objectif: Analyser la fréguence des avortements spontanés chez les mesbres féminins du syndicat des travailleurs du meétal,
en Finlande, de 1973 & 1976.

Critéres d'éligibilité Annéssa Sources 4'information Groupe de Ajusteaant
et d'obsarvation Résultats comparaison pour les Co
nombire de sujets et lien Exposition Iseue variables de
confusion
1.Feames gui ont joint 1973=-1976 .Syndicat des .Registre 1.Taux de participation: Non_expesd: Alustepent 13
le syndicat avant travaillenrs national {couverture du registre) Groupe 1: Eour: -
d'étre traitées A Finlande du métal hospitalier| 93% des naissances .1'ensemble .114ge maternel
i'hépital pour avor- 951% des avortements des Pinlan- {groupes d‘'fges
tement spontand befinition de 1'expogition: spontanés daises de 10 ans)

. 81% des avortements Grogupe 2: >
2.Taux de syndicalisa- .Emploi de la mare: thérapeutiques »105 mémes Tz
-«tion de 95% _ -1 .10 types d'industries: Z2.L'ensemble des membres du femmes avant B

- &lectronique ~ syndicat ont un excés signi-|gu'elles ne T
ST «machinerie ficatlfs d'avortements spon— |joignent le -

5= A +Objets de métal tanég! syndicat .
: bateaux E 4 ratio P =
+appareils domestiques 7,37 1,29 < 0,001 -
" «équipement de transport [3.Excés significatif chez les =
.objets de métal précieux| travailleuses de l'électxro— il 3
.mines nique, particuliérement chez -
.autres branches les employées de la fabrica-
tion de radios et de télé-
* vigeura:
, 3 Hﬂﬁ.m P
12,44 1,69, < 0,01
11,97 2.47 < 0,05
4 .Excés uwonwnhnﬂﬂwn chez les
employédes de la fabrication
de machinerie:
4 Hnnhm P
6,90 1,37 < 0,05

ratio: 1 chez les exposdes/t chez lea non exposées
1: par rapport au groupe 1
2: par rapoort au arowne 2



Référence:

KOLMODIN-HEDMAN B, Hedstrom L, Grongvist B.

Menopausal Age and Spontaneocus Abortion in a Group of Women Working in a Swedish Steel Works
Scand J Soc Med 1982; 10:17-22

Typea d'étude:
Objactif:

Transversale

un travail industriel?

Le nombre d'avortements spontanés est-il plus élevé chez les femmes qui travalllent sur horaires rotatifs ou qui font

59

.Avoir travaillé A la
"Sweedish Steel Ltd"™ pen-
dant la grossesse

.tendance & une augmentation
de la fréguence des avorte-
ments spohtands chez les
travailleuses exposées:

5 rati

10,83 w.mu&
.surtout chez les travail-
leuses de 2 départements:
métallurgie et "hot mil-
ling"®

3.Cette tendance pourrait étre
expligquée par des facteurs
tels l'dge et la cigarette
{ratio ajusté):

1,18 {0,73 - 1,92; p = 0,51)

Critéres d'éligibilicé Années Sourcesa 4'information Groupe de Ajustesent
at d'observation Résultats comparaison pour les Cote
nonbre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
. confusion
1.593 travailleuses de ? -Entreviue avec .Entrevue |[1.Taux de pagticipation: Hon expogd: Adustenent 4
la Sswedish Steel Ltd. la mére avec la .travailleuses travailleuses |pour:
320 sur horaire Suéde .Evaluation mére de 1'industrie B4g non expogsées
rotatif d‘hygiéna .travailleuses au 50, 1.4ge maternel
141 travail de jour industrielle cléricales 52% 2.tabac
132 téches cléricales
Peginition de l'expogition:2.Avortements spontandg:

%: nombre d'avortements spontanés pour 100 grossesses

mmn&JUu

xatio brut

3 chez les exposées/%t chez les non exposées



Référence:

PASTIDES H, Calabrese EJ, Hosmer DW et coll

Spontanecus abortion and General Illness Symptoms Among Semiconductor Manufacturers

J occup Med 1988: 30:543-51

Type d'étude:

Transversale

Objectif: Etudler le risque d'issues de grossesse néfastes et la prévalence de symptémes généraux chez un groupe de travailileurs empl
dans une usine de fabrication de semi-conducteurs du Massachussetts
Critéres d'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats coaparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Employées actuellies 1964-1986 .Entrevue en .Entrevue en {1.Taux de participation: Hon expogpd: Appariemagt
du département de face & face face a face Exposées: 93% amploydes de {poyr:
photolithographie de | Etats-Unis (employées {employées ler groupe: 93% la méme usine
1'usine {exposées) actuelles) actuelles) Ziéme groupe: 90% mais non expo-]i.4ge maternel
et entrevue et entrevue |(2.Avortements spontands: sées 2.8ex0 =
2.0nt travaillé an té&léphoni- téléphonigue O.R.,, I.C, 95% }.sélectionnéea 2
moins 1 mois dans je que (an— {anciennes - exposées 1,75 0,77-3,25 |au hasard W
nm_unﬂnmim:ﬂ ciennes em~- employees) .groupe 1 2,18 1,11-3,60 |Groupe 1: A
ployées) -Dossiers mé-|.groupe 2 H.oe .employees de e
uabbnwn:bnn eanployées .Evaluation dicaux et .l'ajustement pour 1'4ge, lella diffusion )
+-da. méme départemant, . par des hospitaliers nombre de grossesses, la Groupe 2: it
toujours inscrites experts consommation de caféine, de|.employées de R
sur les listes de la cigarettes st d'alcool pen-—|l‘administra- TE
oottwauh- Péfinition de 1'exposition: dant la grossesse ne modi- jtiomn m
E2 g

4, ._.l u.m grosaesses

5.Issue de grossesse
étudi¢a:

nés (< 12 semaines)

.avortements sponta-

.Avoir travaillé dans le
département de photolitho-
graphie pendant 1a gros-—
sesse

fie pas sensiblement les
résultats
3.pifferepces mineyreg:
pour le poids de naissance
moyans, les accouchements
pré~terme et les anomalies
congénitales

t odds ratio brut

H nc 95%;: intervalle de confiance & 95%




Reéférence:;

HUEL G, Mergler D, Bowler R

Evidence for adverse reproductive outcomes among women microelectromnic assembly workers

Br J Ind Med

Type d'étude:
Objectif:

1990;

Transversale

97:400-~4

.Examiner la relation entre ces issues et 1'histeire occupationnelle dans l'usine.

.Evaluer les effets néfastes, pour la reproduction, du travail dans une usine de micro-électrique.

61

.90 fenmes

Criteéres d'éligibilité Années Sources dfinformation Groupe de Ajustenent
et d'observation Résultats comparaison pour les Cot
nopbre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Enployées d*une usine| 1971-1983 .Questionnaire .Question- {1.Taux de participatjon: Hon eXboge: appariezent 4
de micro-électrectro- 4 la mbre naire a la Exposées: 62,9% l.groupe com—~ [poOUL:
nique ayant recgu une Nouveau=- .Dossiers de nére Non exposées: 85,7% posé d'amis et
indemnigation pour Mauique la coapagnie da parants 1.ethnie
des probliéses de san- . 2.Avortements spontanég, apres|2.apparié 2.4ge maternel
té multiples {(expo- Pefinition de l'exposjition: le début de 1'emploi: 3.ratio 131 3.nombre de
sées) . grossesses
+Avoir travaillé dans 1*u- O.R. P
2.Exposéesn: sine pendant la grossease 5,6 < 0,01

O.R.: odds ratin



RrRéférence:

HEMMINKI K, Franssila E, Vainio H

Spontaneous Abortions Among Female Chemical Workers
Int Arch Occup Environ Health 1980; 45:123-6

rype d'étudea: Transversale

Objectir:

Etndier la fréquence des avortements spontanés chez les travailleuses de 1'industrie chimiqua de Finlande.

v

.excés non significatif:
$ Ratio p

.buande- 10,1 1,85 > 0,05
ries

.industrje 10,2 1,85 > 0,05
pharsaceu-

tique

Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaiscn pour les Cot
nombre de sujets et lleu Exposition Issue variables de
confusion
i.Membres du syndicat 1973-1976 .Liste des Registre des |1.Taux de participation: Nen _expopé: Aucun 3
des travailleurs de membres du  hospitalisa- {couverture du registre) 1.1’ ensemb)
1'industrie chimique Finlande syndicat tions 85% des avortements des Finlan-
entre 1973 et 1976 2.Avortegents cspoptanés: daices
.excés significatif d'avor-
2.Avortements spontanés tements spontanés:
(< 28 semaines) Refinikion de 1'expesition: 1 Ratio p
.syndi- 8,5 1,55 < 0,001
- |3.n= 100 avortements .Avoir été membre du syndi-| gquées
= spontanés cat avant la date de .plasti- 8,9 1,62 < 0,05
1'hospitalisation pour a- | que .
vortement spontané .styréne 15,0 2,73 < 0,01
' .viscose, 11,2 2,04 < 0,05
rayonne

$: nombre d'avortements spontanés pour 100 grossesses

Ratio:

t chez les exposées/%t chez les non exposées



xKererence:

HEMMINKL K, Linabonm ML, Hemmink: 1" er coli.

Reproductive hazards and plastics industry

Industrial Hazards of FPlastics and Synthetic

Type d'étude: Cas-témoins (malforwmations)
Transvercale (avortements spontanés)

Elastomers 1984:

79-89

Objectif: Etudier les effets maternels du travail dans 1'industrie du plastique i.e. les effets sur les malformations,
la mortinatalité, la wortaliteé périnatale et les avortements spontanés.
Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'cbservation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Memhres du syndicat 1973-1979% +Licste des -Registre 1.Taux de participatjon: 1.Malforma- 1.Malforma-
des travaijilleurs de membres du finlandais {couverture du registre) ticns tions:
l'industrie chimique Finlande syndicat des malfor- 50% des malformations Temoins: Appariement
mations 2.Malformations conaénitales: |l.naissances |pour:
2.Grossesses enregis- congénita- .aucun excés significatif: choisies dans j1.date d'ac-
trées entre 1973 et les R.R. I.C. 95%|le registre couchement
1979 -Registre +industrie 1,7 0,1-21,2|des houspita- (t 1 an)
des hospi- | pharwaceutique lisations 2.local syndi-
3.Malformations no:anl talisations|3.jAvortementis spontanés: 2.appariés cal
nitales: .Dossiers .augmentation significative |3.ratio 1:2 2.Avortements:
.n= 17 cliniques du taux d'avortements spon-|2.Avortements [Aucun ajuste-
tanéo: Nop expogés ment
4.Avortements sponta- péfinjtion de 1‘exposition: ratio p 1.grossesses
nés (< 206 umubnsnuu. .indugtrie 2,78 > 0,05 |avant et aprés
.= 149 .Avolr travaillé en début pharmaceutique 1l'appartenance
de grossesse {i.e. avolr au syndicat

©&té membre du syndicat A
ce moment-la)

n..-nu u ..ou les oﬂgmanm\ 7 chez

1es non exposfies




Référence:

TASKINEN H, Lindbohm ML, Homminki X.

Spontaneous abortions among women working in the pharmaceutical industry
Br J Ind Med 1986; 43:199-205

Type d'étude:
Objectif:

Transversale

Evaluer si les travailleuses de l*industrie pharmaceutigue ont un taux plus éleve d'avortements spontanés.

64

;F&i-

3.les travailleuses igées de
moins de 20 ans ont environ
3 fois plus d*avortements
spontanés lorsqu'elles sont
employées

Criteres d*éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et drobservation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Expogition Issue variables de
confusion
1.Employées de B com- 1973-1980 .Dogsiers de .Registre {1.Taux de payticipatjion: Noen exposé: - Aucun '3
pagnieas pharmaceuti- la compagnie des hospi- (couverture du registre) i.travaillieu- i
ques Finlande talisa- 93% des naissances ses des mémes 1*
- tions 81% des avortements compagnies qui 1=
2.n="142 avortements thérapeutiques n'‘ont pas tra- ot
spontanés (< 28 50-90% des avortements spon-jvaillé pendant 3
semaines) tanés selon le dis- |le premier &
i .Avoir travaillé & la com- trict trimestre de g
T pagnie pendant le premier |2.Epplci de la mére: 1a grosgesse =
. trimaestre de la grossesse +.pas de différence dans le ]2.non apparié -
. I - taux d’avortements sponta-— - *
nés entre les deux QMQ.bol w
stk
wir .employdes i0,9 5
R nen-enployéen 10,6 S

L 1]

nombre d'avortements spontanés/100 grossesses



Réfdrence:

HOLMBERG, PC

L]

Central nervougs defects in two children of mothers exposed to chemical in the reinforced plastics industry. Chance or
causal relation?

Scand F Work Environ Health 1977:

Type d'étude:
Objectif:

Cas—-témoins

3:212-4

4 des agents dangereux, aun travail, pendant leur grossesse.

Evaluer la possibilité gue les méres d'enfants atteints d'anomalies du systéme nerveux central aient été exposées

Critéres d'éligibilite

Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cot«
honbre de sujets et lieu Exposition Issue varjiahles de
confusion
1.Méres de tous les 1976~1977 .Entrevue avec .Registre 1.Taux de participatiopn: Témoins: Appariement 3
enfants atteints d'a- la mére en finlandais 95,6% l.najissances |pOur:
nomalies du SNC dé- Pinlande post-partum des mal- 2.Bxcés de malforpations chez |ayant précédé |l.lieu de
clarées an registre .Vigite des formations| les travailleuses des plas~ |jimmédjatement naigsance
finlandais des mal- lieux de congénita-| tiques: celle du cas, |2.date de
formations congénita- travail les O.R. dans le méme naissance
les 2/q district ’
péfinjtion de 1'exposition: 2.appariés
2.n= 45 cas 3.ratio 1:1
: 1.Emploi dang l'industrie
des plastiques
2.Exposition au styréne
O.R.: odds ratio



.eférence: HEMMINKI K, Lindbohm ML, Hemminki T et coll.

ce moment-lia)

Reproductive hasards and plastics industry 66
Induatrial Hazards of Plastics and Synthetic Blastomers 1984: 79-89
Type d'étude: Cas-témoins (malformations)
Transversale (avortements spontanés)
Objectif: Etudier les effets maternels du travail dans l'industrie du plastique i.e. les effets sur les malformations,
la mortinatalité, la wortalité périnatale et les avortemaents speontanés.
Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
at d'observation Résultats comparalson pour les Co
nosbre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion .
1.Membres du syndicat 1973-1979 |.Liste des .Registre 1.Taux de participation: 1.Malforma- 1.Malforga~- 3
deg travailleurz de mombres du finlandais {couverture du registre) tions tiong:
1'industries chimigue Finlande syndicat des malfor- 50% des malformations Ténolns: - | Appariement
mations 2.Malforgatjons congénitales: |l.naissances |pourt .
2. nueﬁnanuuu enregis- congeénita-~ .aucun excés significatif: [choisies dans }1.date dac~
- }. trees entre 1973 st les R.R. 1.C. 95%|le registra couchement -
woqm Registre .industrie 1,6 0,2~ 5,5|des hospita- (x 1 an)
des hospi~ | plastique lisationas 2. uonnu nﬁ.&u! :
3. xnwnon!nﬂnoan congé— talisations}3.Avortements spontanég: 2.appariés
- nitaless .Dosslers .diminution du taux: J,ratio 3:2 2. b:bnwmﬂnbhh
' =I 17 ] cliniques ratio P 2.Avortements |Aucun ajuste- :
) - _ dndustrie 0,85 > 0,05 |Non expogd: mant -
: .. v&gnu sponta- Définition de 1'cxpogition:| plastique 1.grossessas +
:an {< 28 semaines): .styréne 0,56 > 0,05 |avant et apris 2
. :Im 149 .Avoir travaillé en début {production 1tappartenance .
de grossesse (i.e. avoir ou au syndicat ...4
été membre du syndicat a utilisation) :

X.R. risque relatif

ratio: % chez les exposées/ X chez les non exposies



Référence:

HARKONEN H, Holmberg PC

obstetric histories of women occupationally exposed to styrene

Scand J Work Environ Health 1982;

Type d'étude:
Objectif:

Transversale

8:74-77

67

Comparer 1°'histoire cbstétricale des femmes exposées professionnellement au styréne avec celle d'un groupe de comparaison.

2.Agées de xoins de 40
ans

3.Nombre de grossesses
chez lea travailleu-
ses du plastigue:
n= 16

.Exposition au styréne

sition sition
n 3 n
. exposéas B 9,5 4 25,0

3.Pas de différence dans le
taux dfavortements spontanés

entre les exposéces et le
groups L

tile et de
1'alimentation
de méme classe
sociale que
lea exposdas
2.non exposéoes
professionnel-
lement aux
solvants
3.apparié
4.ratio 1:1
Groupe 2
l1.Grossessas
des fommes
avant leur
exposition au
styréne

Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cotu
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Fempes exposées pro- ? - 1880 .Entrevue Entrevue 1.Taux de partjcipatiop: Non exposé Appariepent 4
fessionnellement au aveg la avec la non mentionné Groupe 13 BOUL:
styréne dans siX ma- Finlande nare meére 2.Avortements spontanés: l.travailleu- |l.4ge maternel
nufactures de pro- avant aprés ses d'indus-
duits de plastigue Définjition de 1'exposition: lexpo- 1'expo- |tries du tex~

/4t nombre d avortements spontanés pour 7100 grossesses



Référence: HARKONEN H, Tola S, Forkala Mi et coll.,
Congenital Nalformsations, Mortality amd Styreme Exposure

Ann Acad Med 1984: 13:404-7

Type 4'étude:

Transversale

Objectif: Etudier la prévalence des malformations congénitales chez les enfants nés de travailleuses de l'industrie plastique,
exposées au styréne.

critaras A'4ligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustesent
et d'observation Régultats comparaison pour las
nosbre de sujets et lieun Expositicn Issue variables de
confusion
1.Groupe formé de 1963-1979 .Questionnaire .Registre 1.Tayx de participation: Non eXxposé: Aucun
fesmos ayant travail- postal aux de la po— non mentionné 1.1 'ensenble .
1¢ dans 160 indus— Pinlande employeurs pulation des nalssances
tries de plastique +Registre |2.Malformations: enregistrdes »ﬁ
utilisant le styrane des mal- O/A au pays entre =
o formationa)l .avant 0,45 1965-1979 a Z
‘|2.n= 1 cas de malfor- congénita- 1texposition servi a calou-
mation congénitale les ler les nom- -
chez les méres &xpo- pendant ¢,67 bres attendus i
sées N ‘|Réfindtion de X‘exposition: 1'exposition .
.Avolr été exposé au sty- =
NM. réne pendant la grossesse i
ot Iy
5 =
&. e

OfA: observé/attendu




Référence: LINDBOHM ML, Hemmlinki K, Kyyronen P 69
Spontansous Abortioms Among Women Employed in the Plastic¢s Industry
Am J Imd Med 1985; 3:579-36
Type d'dtude: Cas—témoins dans une cohorte
Objectif: Etudier la possibilité que des expositions de nature chimique, dans 1'industrie plastigue, affectent la fréguence des
avortements spontanés chez les travailleuses de ce type d!'industrie.
Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition IEsue " | variables de
confusion
1.Cohorte formée de 1973-1980 .Liste des .Registre 1.Taux de répopse: Temoins: Appariegent 3
femnes: menbres du des hospi- 82% cas 1l.fexnes, mew-|pours:
.xenbres du syndicat Finlande syndicat talisations| - 84% témoins bres du syndi-|l.8ge maternel
des travailleurs de Questionnaire .Dossiers 2.Type d'emploj: cat, qui ont (1t 2 ans)
1'industrie chimique aux médecins cliniques .pas d'augmentation du ris- |accouché mais
en 1979 ou celles du travail que associé au processus qul n'ont pas
qui ont quitté le 4 chaua: eu d'avorte-
syndicat en 1978 Définition de l'expozgition: O.R. 1.C. 95% ment spontané
et 1979 0,8 0,3~ 2,5 2.appariés
.menbres du syndicat .Exposition pendant les 2 3.Type de plastigues: 3.ratlo 1:3

pendant le permier
trimestre de grosse-
se

2.Avortements spontanés
{< 2B memaines)

3.n= 44 cas d'avorte-
ments spontanés

presiers mois de la gros-
Bsesse
1.Type d'erploi:
.production & froid
.production & chaud
-production impliquant
des monoméres
.pas a la production
2.Type de plastique:
.chlorure de polyvinyle
{pVC)
.styréne
.polyuréthane

a. augmentation significati-
ve du risgue:
O.R.
3,0

I.C. 953%
spolyu~ 1,2 - 7,8

réthane

b. pas d'augmentation du
risque pour:

0.R. I.Cc. 95%
Ve 1,2 0,3 - 5,4
.styréne 0,6 0,2 - 2,3

0.R. odds ratic
I.C.

a57: intervalle de confiance & 95%



Référence: AHLBORG G, Bjerkedal T, Egenaege J
Delivery Outcome Among Women Employed in the Plastics Industry in Sweden and Norway
Am J Ind Med 1987; 12:507-17

Type d'étude:
objectift:

Cags~témoins dans une cohorte

Btudier l'issue de grossesge des travailleuses de 1'industrie du plastique

Criteres d'éligibilité
et

Années

Sources 4'information

Groupe de

Ajustement

2.Cas de: -
.mort-nés st deécas
Jpostnatals (n= 20)
.malformations majeu-
- res (n= 22)
' .poids de naissance
< 2 000 g (n= 12)

-& chaud
-a froid
2.Type de plastigque:
1.polyvinyle (PVC)
2.etyrine
d.polyurdthane

b.indication d'une relation
dose~réponse avec 1‘expo-
gition au PVC

c.pas d'angaentation du ris-
que pourt

0.R. I.C. 95%
.,styréne 0,8 0,4 - 1,7
polyuré-
thane QQQ QQN - »-_H

d'observation Résultats comparaison pour les
- nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion -
1.Cohorte formée dés 1973-1981 |.Questionnaire .Registre |1.Taux de partjicipation: Témoling: Appazigment
fennes! (personne médical 1004 l.grossesses |pour;: :
.au travail plus d'u~] Norvége regsource de des naie=- [2.Tvpe d'emploi: {chez des fem- |l.date de :
ne semaine pendant at la compagnie) sances .le processus A froid est mes de 1la méime| 1'accouche-:
1'annéa précédant Sudde .Bxposition .Regigtre asgocié A un niveau de ris-|cchorte mont (£ 2 F
-:}'accouchement assignée & des mal- que plus élevé que le pro- |2.appariés wmois) *
entre 1972-1980 i1'aveugle par rformations cessis a chaud: 3.ratio 2:2 2.4g9e¢ naternsl
<dans 45 usines pro- un hygiéniste congénita- O.R. I.C. 95% (5 ans) ~—
sOduisant das polyaa- - industriel les - PVC & froid 3,5 1.4 - 8,7 J.parité {1, °
..xes ou des produits PVC & chaud 1,6 0,7 - 4,0 2, 3 4) =
"] <mn plastique pétinition de )'exposition:|3.Plastigues spécifigues: =
.~grofsesses enregis-— , a.augmentation significative E
itrées entre 1973 et 1.Type Q'emploi: du risque: -
2981 Jpas & la production - 0.R. I.,C. 95% i
e .4 la production PG 2,2 1,1 - 4,5 £

0.R.: odds ratio

1.C. 95%: intervalle de confiance & 95%




Référence:

MCDONALD AD, Lavoie J, C&té R et coll.

Spontaneocus Abortion in Women Employed in Plastics Manufacture

Am J Ind Med

Type d'étude:
Objactif:

1982; 14:9-14

Transversale

Vérifier 1'hypothése d'une association entre le travail avec desz plastigques et les avortements spontanés.

7

.dans une usine de
fabrication de plas~-
tique

3.Avortements spontands
(< 28 semaines)

4.n= 197 grossesses

S.Avortements thérapeu~
tiques exclus

2.Type de plastique:
polyvinyle
.polystyréne
polyuréthane
«polyoléfine

b.augmentation non signifi-
cative pour:

polyvinyle
0/A I.C. 90%
i,39 0,69 - 2,51
.polyaléfina
O/A I.C. 90%
1,30 0,84 - 1,93
c.pas d'augmentation du ris-
que pour:
.pelyurdthana
© O/A I.C. 90%
1,0 ¢,18 -~ 3,16

Critéeres d'4ligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
at d'observation Reésultats comparaison pour les Cote
nopbre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1l.vaste enquéte (l'en- 7 - 1984 .Entrevue .Entrevue 1.Taux de participation: Hon _exposd: Alustement
quéte de Montréal) avec la avec la accouchements: 90% 1.1%ensemble |pour:
réalisée aupras de Montréal mére en mére en avortements spontanés: <75% |des fewmses qui|l.Sge maternal
56 012 fommes qui ont post-partum post=- usines: 87,8% ont travaillé |2.nombre de
accouché ou ont été .Evaluation partum 2.Type d'emploi: 2 30 heures/ grossesses
trajitées pour avorte- par des .Dossiers .pas de différence dans le sesaine en ld.avortesents
ments spontanés dans hygiénistes reédicaux niveau de risque selon gu'il|début de gros-| spontanéds
11 hdpitaux de industriels 8'agit d'un processus A sesse a servi antérieurs
Montréal entre mai chaud ou A froid A calculer les|4.scolarité
1982 et mal 1984 Définition do l'exposition: {0/A = 1,30 NS) noabres atten-| de la madre
3.Type_de plostigye: dus S5.tabac
2.La présente <¢tude 1.Type d‘emploi: a.polystyréne 2.non apparid |6.alcool
porte sur: : +A la production O/A I.C. 90% 7.athnis
.femmes au travail en -4 chaud 1,58 1,02 - 2,35
début de grossesse -4 froid {employées de la produc-
-2 30 heures/semaine .pPas & la production tion)

NS: non significatif
O/A+ observé/attaendu

4 b0%

I.C. 90%: intervalle de confiance



ERErE A gﬁ(vi#—.‘vs T AU o G

Référence:

LEMASTERS GEK, Samuels SF, Moxrison JA et coll.

Reproductive Outcome of Pregnant Workers Employed ln 36 Reinforced Plastics Companies
II. Lowered Birth Weight
J ODccup Ned 19897 31:115-20

Type d'étude: Cohorte historigue

Objectif:

Evaluer les effets possibles de 1l'exposition au styréne sur le poids de naissance.

12

u.u:n. ssule grossesse
par femme

oy

.pas d'exposition
«faible (< 30 ppm}
«dlevée (2 30 ppm)

Exposition & n'importe
qual mols de grossesse

3.n= B19 groa-
sesses unigues

7.race

la mixe
9.nombre da
grossesses
10.revenu
11.4ge gesta-
tionne}

8.scolarité de \\

"jCritéres a'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
at d'observation Résultats coaparaison pour les Cot
nombre de sujets et lien Exposition Issue variables de
, confusion
1.Cchorte formée des 1963-1981 .Entrevue .Entrevue 1.Taux de participation: Honh expogé: Mustement 2
femmes travaillant | téléphonique téléphoni- 70,5% 1.femmes solt |pQui:
dans 316 uzines de Etatg-linia {(apras la que (aprés |2.Pas de relation doge-réponse/dans la méme |1.4ige maternel |
plastique: naissance) 1a naissan—-| entre ltexposition au styré«|compagnie soit|2.antécédents |
«<.36 ans A& 1'embau- .Evaluation ce) ne et le poids de naissance |dans une com- de faible
che par un moyen pagnie du voi=! poids de
.aw: travail ak moins hygiéniste 3.Chez les femmes les plus ex~|sinage mais naissance -
6-molis entre le 01/ induastriel posées (n= 50), diminution |dont la tra- |3.antécédents ‘|
-01/79 et le 01/02/81 . " de 4% du poids de najssance:|vail n'impli- d'avor. spon. |’
«maridées avant ou bétinition de l'exposition: I.C. 55% P que aucune 4.8exe de 1tan—{
-pendant l'emploi : -7,7% = + 0,6% 0,08 |exposition au tant .
£ .Expoaition au styréne: styrane 5.tabac
‘12.n=7229 grossesses .3 catégories: 2.non apparié |6.aicool

1.C. 95%: intervalle de confiance & 95%



Références:

AXELSON O, Edling C, Andersson L.

Pregnancy outcome amongy women in a Swedish rubber plant
Scand J Work Environ Health 1983; 9:79-83

Type d'détuda:
Objectif:

Transversale

fabrication de pneus d'une usine de caoutchouc, en Suéde.

Etude mise sur pied suite a4 des rumeurs d'excés d'avortements spontanés chez quelques travallleuses du département da

73

étudides:?
.avortemente sponta-
nés -

menaces d'avorte-
ments
.malformations con-
génitales

.Avoir travaillé & la fa-
brication des pneus pen-
dant la grossesse

3.Pa8 de différence dans l'ex-
crétion des thioéthers wuri-
naixes entre les travallleu-
ses du département des
pneus, celles d'un départe-
ment oQl elles n'ont aucun
contact cutané avec le
caoutchouc brut et celles
d'un groupe extérieur

.taux moyens varient entre
27,7 et 43,1 ncgmol/mmol de
créatinine

milieu ou & la
maison

2.n= 63
grossesses

Critéres d'éligibiliteé Années Sources d'information Groupe de Ajustement
. at d'cbservation Résultats comparaison pour les Cote
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de A
confusion
]
l.Femmes au travail 1958-~1980 .Entrevae avec .Entrevue 1.Taux de partjcipation: HOn eXposé: Alustegent 3
dans le département la mére en avec la non mentionné l.grossesses |pour: A
de fabrication des Subde post-partum mére en 2.Exces significatif de mena~ [des mémes fem-|{1.dge maternel
pneus au printemps .Dogsage des post~ ces d'avortements, d'avorte-|mes au moment |2.nombre de
de 1981 thioéthers partun ments spontandéds et de mal- ol elles tra- grossaesses ;
: urinaires tormations (analysés ensem~ |vaillalent . |3.tabac ,
2.n= 21 grossesses ble) chez les exposées: dans un autre |[4.année de
Déginition de 1'exposition: ratio I.Cc. 95% département, 1'accouche~
3.Is=sues de grossesse 2,9 1,2 - 6,6 dans un autre ment

Ratio: % chez les exposées/% chez les non exposées
1.C. 95%: intervalle de confiance & 95%



AN IR E I A

e

Référence: HEMMINKI K, Niemi ML, Kyyronen P et coll,
spontaneous abortions and reproductive selection mechanizsms in the rubber and leather industry in Finland

Br J Ind Med

1983; 40:81i-6

Type d'détude: Cohorte historigue

Objectif;

Etudier les avortements spontanés chez les travailieurs du cuir et du caoutchouc.

74

uﬂo—-gn

.fabrication dtarticles
ah cuir
.industries diverses

spontanés:

.une durée d'emploi courte
est asgocidée A une fréguen-
ce élesvée d'avortesents

Y
+3=23 wmois 10,8
2 24 wois 6,3
{(p < 0,10)

Critéres a'dligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats conparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue varjiables de
. confusion
1.Cohortae formée des 1973-1977 .Liste des .Registre des }|1.Taux de participation: Nop. . exposé: Alustement 3
fomnes, membres du membres du hospitalisa- .accouchenaents 93% |Groupe 1: BOUL:
uEnnun 2 cemainas Finlande asyndicat tions .avortesents gspontanés 91% JIOBSeBEReS 1.4ge maternel -
ou jplus pendant les des travail- 2.Epploi de la mére: avant le début o
2 premiers mois de leurs du .augmentation légére maim et apras la ]
.._.wﬁu. grossesse caoutchouc non significative pour: tin de 1l'ap— *
et du cuir 2 ] ratio? partenance au -1
2. gﬂww an 1980 et - i cuir 9,2 1,35 |syndicat -
celles qul ont quitté petipition de )'exposition: .pas de différence nwa:_.n».. =
gnu.t 1975 et 1980 cative dans la fréguence Groupe 2 =
+Emplol de la miére: des avortemants spontanés fenmes de la T
13, vau.o%bou d'une usine .5 cateégories: chez les travailleuses de |coxmunauteé A g
de ‘cacutchouc en par- ,industrie du caoutchouc 1'usine de caocutchouc: laguelle 1'u- £
Rwhv-:.lﬂ .industrie de 1a chaussu- 3 ratio? |sine da caout- 4
re 7.6 0,78 [chouc appar- *
4.n= u.ua avortements +industrie du cuir 3.Durée d'emplol: tient Rl

1 comparé au groupe 1
21 comparé an groupe 2

%+ noatre d’av. spont. pour

D0 groesesses

Ratio: § chezles exposées/$ chez les non exposbes



Référence:

LINDBOHM ML, Hemminki K, Kyyronen P et coll.

Spontaneous abortions among rubber workers and congenital malformations in their offspring
Scand J Work Environ Health 1983; 9:85-90

Type d'étude:
Objectif:

Cas~témoins

Analyser les avortements spontanés et les malformations congénitales chez les travallleuses du cacutchouc.

75

aprés la conception
ou ceaellea gul n‘ont
pas quitté le syndi-
cat avant la 6iéme
senaina de grosaesae
.membres en 1980 et
celles qui ont guit-
té entre 1375 et
1980

o= 47

2.Avortements sponta-
nés
.femmes gui ont tra-
vaillé dans une
usine de caoutchouc
pendant le ler ou
le 2iéme mois de
grossesse
+n= 41

et du cuir
Dossliers du
persocnnel d'une
usine de
caontchoune

petfinition de 1'exposition:

1.Malformations congénita-

les

-4 types d'industriae:
«caoutchouc
.chaussure
sCuir et produits en
cuir
.divers

2.Avortements spontands:
«2 départements:
.pneus
-.Chaussures
+Exposition!
+produits du caocutchouc
.autres produits
chimiques

du secteur industriel

3.Avortements spontanég
O.R. p
10,3 < 0,01

département de la chaussure
et exposition au caoutchouc

normales enre—
gistrées dans
le registre
hospitalier
.apparids
.ratio 1:2
2.hvortements
spontaneg:
.nhajissance
choisies au
hasard parmi
les travail-
leuses du aéme
département de
l1'uzsine de
caoutchouc
.hon appariés
.racio 1:2

chement {1 1.5
ans)
2.district

Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'obgervation Résgultats comparaison pour les Cote
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variablea da
confusion
1.Malformations congé- 1973-1977 .Liste des .Registre des|1.Taux de participation: T€mojins: popariepent 3
nitales: neabras au hospitalisa- nonh mentionné l.Malforma~ pour:
.femmes qui ont joint| Finlande syndicat des tions 2.Malformations congénitales: [tions copgéni-i{Malformations
le syndicat en- travailleurs .pas d'excés de salforma- taleg: congénitales:
dedans de 2.5 moisg du caocutchouc tions dans aucune branche .naigsances 1.date d'accou-

O.R.1 odds ratio




CIEMH R e S r e T A YR BT R A

Référence: CLARKE M, Hason ES 16
leatherwork: a possible hazard to reproduction
Br Med J 1985; 290:1235-7

Type d'étude: Cas-témoine

Objectif: Etudier les causes de déces périnatals dans le comté du lLeicestershire entre 1976 et 1982.

Critéres d‘'éligibilité Années Sources d'information Groupa de Ajustement
at d'vhaservation : Résultats compataison pour les Cot
nombre de sujets et lieun Exposition Issue variables de
confusion
1.Tous les cas de décés| 1976-1982 «Entrevue +Entrevue 1.Taug de participation: Téneing: Alustenent 3
perinatals (mort-nés+ avec la avec la non mentionneé l.naissance BOUL: ¢
décég se produlsant Angleterre were, aprés mare, aprés{2.Emplol de la mére: vivante qui 1.1a classe
pendant la premidre la nalssance 1la naissan-| .exces significatif de mor- |suit immdédia- sociale
semaine de vie} enre- ce talité périnatale chex temant celle
gistrés chez les ré- .Doasiers les travailleuses du cuir: |du cas, au mé-
sldants du Leicester- médicaux e lieu d'ac-
shire antre 1976 et . O.R.y, I.C. 95% couchament :
1982 ‘|Réfinition de }'expogition: 2,0 1,1 - 3,6 2.non appariés o
) I .Emploi de la mére: - . J.ratio 1:1 b )
. |2.n=:1 187 cas : .27 catégories d'emploi .excés significatif de mal- :
- -emploi pendant la grosses— forsations congénitales:
A% sa

p O.R. I.C. 95%
- : 1,1 1,3 - 7,6
‘ «{excés de trisomie 18)
«exces significatif de
mort-nés macérés:

R e
k)

. 0.R. I.C. 95%
2.6 1,2 -5,7

0O.R., : odds ratio brut

b



Raférence: MCDONALD AD, McDonald JC
Qutcome of pregnancy in leather workers

Br Med J 1986;

292: 979-81

Type d'étude: Transversale

Objectif: Verifier 1'hypothése d'une association entre le travail du culr et l'existence @'un risgque pour le foetus (avortements
spontanés, malformations congénitales et mort-nés).

77

mort-nés de 2 28 =.)
«grossesses Simples
seulement

l.n= 395 groasesses

{comparé au groupe 2)

Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Alustenent
et d'observation Résultats comparaison pour les Cote
nombre de sujets et lieun Expoaition Issue variables da
confusion
l.vaste enguéte (l'en- T -~ 1984 .Ehtrevue .Entrevue 1.Taux_de participation: Bon _exposéd: Alustepent 2
quéte de Montréal) avec la avec la .accouchenents 90% pour:
réaljséde aupréas de Montreéal mbre, en nere en .avortements 75% Groype 1: avortements
56 012 femmes qui ont post-partum post-partum spontanés .les femmes gpontanég:
accouché ou ont &té Dossiers .ROrt-nés 50% employées dans|1l.4ge maternel
traitées pour avorte-— médicaux 2.pvortements spontanés: la secteur ma-|2.parite
ments spontanés dans pas d'augmentation du ris- |mufacturier J.avortements
11 hdpitaux de Mon- Définjtion de 1l'exposition: que: (fabrication spontanés an-
tréal entre mai 1982 O/A P d'autres pro- térieurs
et mal 1984 .Emploi de la mére: 1,06 0,19 |duite que le |[4.scolarité
.avoir travaillé & la pro- {comparé au groupe 1) cuirx) 5.tabac
2.1A présente ¢tude duction, dans 1'industrie{3.Malformations congénitaleg: -palformations
porte sur: du cuir, pendant 1la gros- pas d'augmentation du ris- |[Groupe 2: 8t wort-nés:
.femmes gui ont tra- sesse que; +1'snsesble aucun ajus-
vaillé dans 1!'indus- cuir 1,73 des fewmes au tesant
trie du cuir pendant groupe 1 1,74 travail dans
la grossesse 4.Mort-nés non malformés: les secteurs
a)en début de gros-— 8 cas autres que le
gesse (pour les avor- Excés significatif: secteur manu-
tements spontanéds da facturier
< 28 gewaines) o/A p
blau moing 2 semaines 2,8 <0,02
pendant le ler tri- {conparé au groupe 1)
mestre (pour les mal- O/A P
formations et les 2,0 <0,008

0/A: observé/attendu



Référence: FUNES~CRAVIATC M, Kolmodin-Hedman B, Lindsten J et coll. 78
Chromosome aberrations and sister-chromatid exchange in workers in chemical laboratories and ndﬂom.ﬂw:nhna factory
and in children of women laboratory workers
Lancet 1977; 2:322-§

Type d'étude: Transversale

Objectif: Etudier les anomalles chromosomiques et 1'échange de chromatides chez des techniciennes de laboratoires qui ont travaill
pendant la grossesse et chez leurs enfants.

Critéres d‘*éligibilite Années sources d'information Groupe de Ajusteaent
et d*cbservation Résultats comparaison pour les Cotu
nombre de sujets et lieun Exposition Issue variables de
confusion
1.14 enfants dont la ? Entrevue +Analyses |Enfants: Holl sxposgs Aucun 4
. wmére a travaillé dans avec la mére chromoso~ |1.Diffdrence sianificatjive l.enfants
un ;laboratoire dten— Suade mnigues dans la frégquence des bris ayant un ka-
docrinologie pendant chromosomigues et du nombre |ryotype nor-
la grossesse Définition de l'exposition: da cellules anormales entre [mal
' les enfants exposés et les |[2.n= 7
o .avolir travaillé dans non-exposés _
un lahoratoire _xw:mn.:n l1a | .Brig chromosomiques: ¥
o grossesse , 3 P N N
L Exposé 11,5 -4
i . Non exposé 3,0 < 0,01 &
o .Cellules raogonu 17
- P
- H Exposé 9,8
Non exposé 2,4 <0,001
2.Différence significative

dans la frégquence moyenne
d'échanges de chromatide

nb/cellules p
Exposé 15,8 <0,001
Non exposé 8,4




Référence:

STRANDBERG M, Sandback K, Axelson O et coll.

Spontaneous Abortions Among Women in Hospital Laboratory
Lancet 1978; 1:384-5

Type 4'étude:
Ohijectif:

Transversale

(objectif non mentionné par les auteurs).

79

Etude entreprise suite 4 des rumeurs d'excas d'avortements spontanés chez le personnal dea laboratoire en milieu hospitalie

Critares dréligibilite

3.n= 24 groscesses

2.n= 47 gros-
sesges

Années Sources d'information Groupe de Ljustemant
et d'cbservation Résultats comparaison pour les Cote
nonmbre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
l.Toutes les femmes & 1943-1977 .Non mentionné .Entrevue |[1.Tgux de participation: Hon exposd: Ajustegent 4
1'emplol d'un labora- avec la non mentionneé l.grossesses |pour:
toire d'hépital au Suéde mére 2.Avortements spontanés: chez les mémes|l.8ge maternel
moment de 1'étude .Augmentation non gignifica-}feames au mo- }3.tabac
Détinition de 1'expositjon: tive du risque d'avortement |ment ou elles |3.hérédité
2.L'ensemble de leurs spontané chez les exposdes:|{ne travail- 4,année de ca-~
grossesses .Avoir travaillé au labora- R.R. I.C. 90% laient pas au lendrier
toire pendant la grossesse 1,87 0,98 -~ 3,56 laboratoire

R.R.1 risgue relatif

I.C. 99%: intervalle de confiance a 95%



Référence:

NORDSTROM S, Beckman L, Nordenson I.

occupational and environmental risks in and around a smelter in Northern Sweden
1. Variations in birth weight
Hereditas 1978; 88:43-6

Type d'étude:
Objectif:

Trangversale

Etudier les risgues professionnels et environnementaux associés aux opérations de hauts fourneaux & Ronnskar, Subde

chez les travailleu-
ges de laboratoire:
n=.76

bl .nﬂr.*

e
v E
X

+Avoir travaillé au labora-
tojire pandant la grassesse

comparativement a:

dirr. 1]
.adainigtration 261g < 0,01
.production

255g < 0,001

2.travalilleu-

ses de la pro-
duction

.n= 163 nalg--
sances uniques

critéres d'éligibilité Années Sources 4d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Col
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion

i.Feames employées & 1975-1976 Dossiers de .Dossiers du |i.Taux de participation: o, exXposd: Aucun 3

1'usine pendant ia la compa=- centre de non mentionné l.travailleu-

période A )'étude Suade gnie santé da la |2.Augmentation significative |[zes de 1l'admi~

compagnie du poids de nalssance moyen |[nistratiocn

2.Naissances uniques, chez les nouveau-nés des = 84 nais-

incluant les mort-nés Définition de l'exposcition: travailleuses de laboratoire|sances uniques




Reférence:

¥ORDSTROM S5, Beckman L., Nordenson I.

-+

occupational and Environmental Risks in and around a Smelter in Northern Sweden
V.Spontaneous abortion among female employees and decreased birth weight in their offspring
Horeditas 1979; 90:291-6

Type d'étude:
Chjectif:

Cohorte historique

le poids de naissance de leurs enfants.

Etudier les avortements spontanés chez les femmes employées d'une usine de hauts fourneaux A Ronnskar, de méme que

ol

boratoire:
n= 117 grossesses

.pas de différence avec les
travailleuses de 1'adm/rest.
3.Pojds de paigsance moyen:

.les employées de la produc-
tion et du nettoyage ont des
bébées dont le poids moyen
est significativement plus
faible,

cadm/rest 3410,8 g
«labo 3409,1 g
-nett/prod 3086,8 g

.pas de différence avec les
travailleuses de 1'adm/rest.

Criteéeres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Coty
nonbre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.662 travailleuses de ? -Listes de .Questionnaire [1.Taux de participation: Nop exposé: «Aucun 3
1'usine, nées entre la compa- postal a la 83% .travailleu-
1930 et 1959 Suéde gnie mére 2.Avortements spontanés: ses de 1'adai-
.Possiers hos- .diminution significative du |nistration et
2.Trois groupes de tra- pitaliers taux d'avortement spontané |du restaurant:
vailleuses: chez les travailleuses de n= 303 gros-
a.administration et Définition de 1'exposjtion: laboratoire comparativement |sesses
restaurant . aux travailleuses du netto- |.travailleu-
b.laboratoire .Avoir travaillé au labora-| yage et/on de la production:|ses du netto-
c.nettoyage et/ou toire pendant la grossesse 1 P yage et/ou de
production .laboratoire 13,5 la production:
nett/prod 28,0 < 0,01 |[n= 50 grosses-
3.Travallleuses de la- .admn/rest 13,7 ses

%: nombre d°avortements spontanés pour 100 grossesaes



Référence: MEIRIK O, Kallen B, Gauffin U et enll.
Major malformations in wsmounu born of women who worked in labhoratories while pregnant

Lancet 1979;

Type d'détude:
Objectif:

2:91

Cohorte historigue

Evaluer uw. le travail de laboratoire pendant la grossesse peut affecter 1'embryon ou le foetus.

a2

‘nitales
.mortalité périnatale

Exposd: travail dans les
n»&bﬂunohﬂoﬁ universitaires

.pas d'excés de mortalitd
périnatale chez le person-
nel de laboratoire:

O/A

0/3

Critéres d'éligibilité Anndes Sources d*'inforsation Groupe de Ajustement
et d‘observation Résultats comparaison pour les Co
nombre de sujets at lieu Exposition Issue variables da
confusion
1.Cohorte formde des 1972-1977 |.Dossiers .Registre 1.Taux de vartjcipation: Hon exposé: Alustement 2
femmes gui ont tra~ de H.ﬂihﬂ@ﬂl médical des 96,3% l.toutes les {ppur:
vaillé dans les labo- Sudde sitd - naissances [2.Malformations congénitales: |naissances desjl.age lwnondow
ratoires de 1'Univer- .Contacts .Registre .excas significatif de mal- [némas dis- 2.parité :
sité d'Uppsala entre personnels suédois des formations congénitales, tricts sont
le 1/4/72 et lea malforma- surtout des malformations utilisées pour af
31712/717 tions con~ saévéres, chez le personnel jcalculer les i
. génitales ne laboratoire: noasbres atten~ =l
2.0=:322 enfants .Doasiers ) O/A p dus il 3
S hospitali- 2,75 < 0,07 -
"13.Issues dé groasesse ers .4 cas d'atrésie ou de sté~- ®
étudiées: nose anale ou cesophagienne ©
»malformations congé- Définition de l'exposjtion:|3.Mortalité périnatale: ‘

O/A: cbservé/attendu



Réféarence;

HANSSON E, Jansa §, Wande H et coll.

2.Exploydes actuelles

et employéas eh conyé

de maternité dez la-
boratoirea de 3 in-

dustries pharmaceu-

tiques

3.n= 78 grossesses

4.Igsuas de grossesse
étudiéas:
.avortements sponta-
neés
.malformations con-
génitales
+mortalité néo-
natale

Exposé: travail dans les
laboratoires chimiques

Excés significatif chez les
travailleuses de labora-

toire:

L] p
Laboratoire 11,7
Non exposé 1,0 0,01

4.Malformations plus Bévéres
chez les employées de labo-
toire

5.Deux des six déces périna-
tals ont été causés par un
décollement placentaire

3.non appari<

83
Fregnancy outcome for women working in laboratories in some of the pharmaceutical industries in Sweden.
Scand J Work Environ Health 1980; 6:131-4
Type d'étude: Transversale
Objectif: D'écrire 1'issue de grossesse des travailleuses de laboratoire de trois industries pharmaceutiques de. Sudde.
Critéres d'éligibiliteé Années sources d'information Groupe da Ajusteaent
et d*observation Résultats comparaison pour les Cote
nombre de sujeta at lien Exposition Issue variables de
confuaion
1.Etude entreprise sui- 1960-1977 .Entrevue Registre 1.Taux de participation: Non exposé: Aucun 3
te & 1'observation avec la mére médical des non mentionné 1l.enployées
de plusieurs cas d'a=- Sudde LQuestionnaire naissances |2.Avortements spontahés: des mémes in-
nomalies de grossesse postal & la .Registre .Différence non significa= |dustries mais
chez les travailleu— mare des malfor- tive: gui ne tra-
s5es de laboratoire mations % vaillaient pas
d'une industrie phar- congénita- Laboratoire 18 dans les labo-
maceutique (inclus les Non exposé 10 ratoires
dans 1'étude) 1.Malformsations majaures et 2.n= 327 gros-
Péfinition de l'expogition:| décés néonatals sesees

%+ nowbre d'avortements spontanés pour 100 grossesses



L jea:

Référance: AXELSSON G, Jeansson S, Rylander K et coll.
Pregnancy Abnormalities Among personnel at a Virological Laboratory

Am J Ird Med

1980;

w.v...vo dtétude: Cohorte historique

Objectifr:

1:129~37

Evaluer 1l'issue des grossesses parml le personnel travaillant dans un laboratoire de virologle.

étudiées:
.avortesents sponta-
nés .

.mortalité périnatale

.différence statistiguement
significative entre virolo~-
gie et le groupe 3

4.Ensenble deg pertes foota-
lea:
i P
virologie 29
Groupa 1 8 0,02

gue de Stock-
holm (seule-
nent lea em-
ployées actu-—
elles)

2.n= 27 gros~-
sesses

3.non apparisé
Groypg J:
1.L'ensemble
des fennesg de
la ville de

Gothenburg

Critéres d'éligibilité Années Scurces d'information Groupe de Ajustemant
et d'observation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Cohorte formée de: 1958~1978 |.Etude envi- _.Entrevue en)l.Taux de participation: Non expogés Alustepent
.toutes les employées ronnementale face & facej Virologie: 93,9% GIoupe 1: BQuL:
nées. en 1930 ou Suede .Dosages ou télépho- Groupe 1: 92,9% 1.femnes tra~ [Avortements
apres sdriques nique, avec| Groupe 2: 90,0% vaillant dans |[spontanés: .
.qui ont travaillé au la mézre 2.avortements spontanés: un laboratoirs|l.ige maternel [
" moins un an au labo- .Dossiers .adifférences pon significa— |da bactériolo- :
ratoire de virologile hospita- tives: glie dans le
de-la ville de liers < 16 sed. Tous |néme édifice
Gothenbury, entre virologie  14% 17¢ |2.n= 54 gros-
1958-1978 pétinltion de 1texposition: Groupa 1 7% 13t |sesses
Lo Groupe 2 7% 11% |3.non apparié
2.0= 6% grossesses .Avoir travaillé au labora-jl.Mortaljite périnatale: Groype 2i:
toire pendant la grossesse £ P 1.femmes tra-
3.Avortements thérapeu- Virologie 5,8 vaillant dans
tiques exclus Croupe 1 0,0 le laboratoire
) Groupe 2 0,0 de diagnosti-
4.Issues de grossesse Groupe 3 1,4 ¢,019 |que virologi-




Réeféerence: AXELSSON G, Jeansson S5, Kylander K et coll. 84a
(suite)
Type d‘'étude:
Objectif:
Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d‘observation Resultats CoEparaison pour les Cot
nonbre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion

2. Données cor-
respondant &
la période
1961-1977




Référence:

BLOMQUIST U, Ericson A, Kallen ¢ et coll.

Delivery outcome for women working in the pulp and paper industxy
Scand J Work Environ Health 1981; 7:114-8

Type d*étude:

Objectif:
les auteurs).

Cohorte higtorigue

Etudier les issues de grossecse des fommes travaillant dang 1'industrie des pites et papier, an Susde (non formulé par

p & p, qui ont pris
un congéd de maternité
entre la 1/1/72 et le
3r/12/76
3.Femmes identifiées
par les esployeurs
4.n= 8950 grossesgsesn

étudides:
.malformations con-
génitales
.mortalitdé périna-
tale

5.Issues da grosasass

2 cas atrésie gastro-intes-
tinale
1 cas fissure palatine
2 cas malformations cardia-
Gues
1 cas anancéphalie
4.Mgrtalite périnataler
o/A
0,73

bres attendus

Critéres d'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
at d'cbservation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issua variables de
cvonfusion
" |1.Etude entreprise sui-| 1972-1976 .Dossiers .Registre 1.Taux de participation: NoR_exposé: Aiustepent
te & la publication des entre- médical des non mentionné l.1'ensesble |pour:
d'un excés d'anoma~ Suade prises naissances |2.Malformations congénitaleg: |des naissances|Mortalité
lies de grossesses O/A p* |enregistrées |périnatale:
chez les travailleu- Datinition de 1'exposition:|.laboratoi- 2,07 0,04 |[dans les ménes|l.ige maternel
ses d'un laboratoire res hépitaux que |i.pariteé
d'una usine de pite Type d'emplol dans 1'in- produits 2,33 0,02 |ceux ol les
et paplier (p & p) dustrie des pites et finis axposdes ont |Malformations
2.Cohorte formée des papler 3.Types de Ralformations chez |[acoouchd a congénitales:
femmes travaillant ies travailleuses de labora-|servi A& calcu-|[l.hbpital de
dans 1'industrie des toire: ler les nom- nalssance

0/A: ocbservé/attendu
*; non fourni par les auteurs




Référence: OLSEN J.

Risk of Exposure to Teratogens amongst Laboratory Staff and Painters

Dan Med Bull

Type d'étude:
Objectif:

1983; 30:24-8

Cas-témoins

du tube digestif, des extrémités et de la cavité orale.
2. vérifier s'il y a une association entre l'expeosition aux solvants organiques et les malformations du systéme nerveux.

86

1. Vérifier si les assistantes de laboratoire ont un risque accru de donner naissance & des enfants atteints de malformatic

mations du systéme

nerveux, du canal
intestinal ou des
extreénités

Z2.n= 733 cas de malfor-
mations congénitales

.Les femmes travaillant
comme typographes, litho-
graphes,. peintres ou
celles qui posent du lino-
leum sont considéreées
COmNRE eXposées aux sol-
vants

orale

3.Pas asgez de travailleuses

exposees aux solvants pour
pouvoir étudier l'associa-
tion entre cette exposition
et les malformations au sys-
téme nerveux (n=2)

ou atteints
dfautres mala-
dies

2.non appariés
3.n= 1,735

Critéres d'éligibilite Années Sources d'information , Groupe de Ajustement
et d'observation ' Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Tous les epnfants nés 1972-1976 .Certificats .Registre desjl.Taux de patticipations I¢pelins: Alustement 4
dans le couté de de naissance wmalforma- non mentionné l.enfants nde [pour:
Funen (Danemark) en- Danemark tions con- |2.Augmentation non significa- |avec d'autres [1.hépital de
tre le 1/4/72 et le génitales tive du risgue de malforma- [types de mal- naissance
31/3/76,avec un dia- tions du tube digesatif, des |formationa
azomﬂwpzu de malfor- Bégipition de 1l'expogsiticon:| extrémiteés et de . la cavité |congénitales




,';'\'.‘F-{, T

Référence:

ERICSON A, Kallen B, Zetterstrom K et coll.

Delivery Outcome in Women Working in Laboratories during Pregnancy
Arch Environ Health 1984; 39:5-10

Type d'étude:
Objectif:

Cas-témoins dans une cohorte

et les malformations congénitales (non formulé par les auteurs).

a7

Etudier 1'association entre le travail de laboratoire de méme que les expositions potentielles, et la mortalité périnata

formations congéni-
tales majeures par-
mi les naissances
unigques

.= 24 cas

R

dans le recensement

mal formations

.pas de malformations spéci-
fiques

.pas de difference dans la
distribution du poids de nais-
sance, le l'dge gestationnel
et de 1'APGAR.

3.Btude cas_témoins

.sur-représentation non si-
gnificative, chez les cas, du
travail dans un laboratoire de
virologie.

sard parmi les
anfants nés en
1976 chez les
travailleuses
de laboratoire
sappariés
.ratio 1:2

Critéres dréligibilite Annees Scurces d'information Groupe de Ajustement
et d’'obsexvation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
l.Cohorte: 1976 .Recensement ' .Registre 1.Taux de répopse au question-|l.Cohorte: 1.cohorte:
.1.161 enfants nés en de 1975 suédois des naire (cas-témoins): .1taensemble Ajustement
1976, de méres ayant Sueda Question- naissances a95% degs naissan- |[pour: o
déclaré avoir tra- naire & la 2.Etude _de cohorte: ceg, en Sudde,{l.ige maternel
vaillé dans un labo— mere /A p |pour 1'année ]2.parité e
ratoire, lors du re- .mortalité 1,53 >0,05/1976 a servi a|3.1ieu de %
censement de 1975 périnatale calculer les naissance
; nombres atten- *
2:Casz: .Occupation comme travail- | .malformations 1,47 <0,05|dus .
~scas de mortalité pé- leuses de laboratoire, tel 2.Pémoing: =
rinatale et de mal- que déclaré et codifié -mortalité ou 1,49 <0,01i.tirés au ha- o

i
]

1wy
{

O/A: cbeervé/attendu




Référence: AXELSSON G, Lutz C, Rylander R. 88
Exposure to solvents and outcome of pregnancy in university laboratory employees
Br J Ind Med 1984; 41:305-12
Type d'dtude:! Cchorte rétrospective
Objectif: MAnalyser la relation entre le travail de laboratoire et les avortements spontanés.
Critéres d'éligibilité Anndes Sources dtinformation Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparalson pour les Cote
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Femmes nées = 1935 1968-1979 .Questionnaire .Question- |1.Taux de participatiop: Non _exposé: Aucun 3
et qui ont travaille postal a la naire pos- 95% l.travailleu~
dans un laboratoire, Suéde mére tal a la 2.pvortements spontanés: ges de la co-
a4 1"Université de mére % horte accupant
Gothenburg (Suede)}, .Registre -laboratoires 9,9% dtautres em-
entre 1968 et 1979. médical .autres emplois 14,4% pleis
des nais- Z.non apparieé
2.n= 788 grossesses sances
(1973 +)
3.Issues de grossesse .Dossiers
étudiées: médicaux

.avortements sponta-
neés.

Yy

.Avoir travaillé en labora-
toire pendant la grossesse

%t novbre d'avortements spontanés pour 100 grossesses



Référence: HEIDAM L2

Spontanecus abortions among laboratory workers:

J Epidemiol Community Health 1984; 38:36-41

Type d*étude: Cohorte historigque

Objectif:

spontanés comparativement & d'autres employées.

a follow-up study.

Evaluer si toutes les travailleuses de laboratoire a l'intérieur du méme comtdé ont un risque ¢ievé d'avortements

.mouﬂ incluses celles
gqui ont guitté leur

enploi pendant la
période a 1'étude

4. 1nllou agées entre 18
et .40 ans en 1980

3

5.5enlemant celles gul
ont eu leur preamitre
grossesss apréas 1972

G6.n= 465 grossesses

Bxpogition de la mére:
+23 agents chimigues spé-
cifiques

3.Auaseptation non significa-
tive du risque d'avortement
spontané:

°l”.
2,0

I.C. 95%
.colorants 0,2 - 17,7
aromatiques,

COmposés

nitrés ou

chloxrure de

vinyle

.agents
corrosifs
4.ponnées d'hospitalisationt
.pas d'augmentation sensible
du risque d'avortemsent
spontané {répondantes et
non répondantes) chez les
travailleuses de labora-

2,% 0,6 -9,5

designers
2.groupe Com—
parable pour
le niveau so—
clo-économiquef
les postures
de travail et
les mouvenants
pendant la
Journde
J.n= 843 gros-
sesses
4.non apparié

Critares ﬁ.wv»auchapnn Années , Sources 4'information Groupe de Ajustement
d*observation Résultata comparaison pour les
nombre n.__ sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
i.Cohorte historique 31972-1980 |.guestionnaire .gQuestion- |1.Taux de participation: Non _exposé: Mustsgsnt
formdée des femmes postal 4 la paire pos- Exposées: 95,9% 1.a.physiothé~|poyr:
ayant travaillé au Danemark méle tal A la Non exposées: 91,1% rapeutes J1.dge maternel
noins un mois dans un »are 2.1£g9ékxe avagmentation non si- b.ergothéra=|2.nonbre de
laborateire (hipitaux +Registre gnificative du risgue d'a- peutes grossesses
et industries), entre des hospi-{ vortement spontand chez les c.travail~- |[3.rang de la
1972 et 1980 talisa- travailleuses de laboratoire leuses de grosesse
- tions dans 1'industrie at les dta- bureau
2.Femmes identifiées blisgements publiques: d.assistan- .
. via les employeurs ou Péfinition de l*expogition: 0.R. 1I.C. 95% tes tech- .l
les syndicats 1,2 o,6 -2,5 nigues et

O.R.3 odis ratio

I.C. 95%3 intervalle de confiance & 95%




Référence;: HELIDAM LZ 89a
(suite)
Type d'étude;
Objectif:
Criteres d'aligibilite Années Sources d'infourmation Groupe de Ajustenent
et d'observation Résultats Comparalson pour les Cot
nombre de sujets et lieun Exposition Issue variables de
confusion

toire dans 1*industrie:

0.R. I.C. 95%
1,3 0,9 - 2,0




Référence: HEIDAM LI

Spontaneous abortions among dental assistantg, factory workers, painters and gardening wvorkers: a follow-up study
J Epidemiol Community Health 1984: 38:149-55

Type d'étude: Cohorte historigue

Ovuonawn” Etudier différents emplois féminins et onﬁomwn»osn professionnelles & des produits chiniques comme facteurs de risque

dtavortements

spontanés.

S.n= 352 grossesses

l.n= 843 gros-
seasei

4.non apparié

Critéres d'éligibilité Années Sources 4'information Groupe de Ajustement
et d'cbasrvation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Cohorte historigue 1972-19B0 Questionnaire .Question- {1.Taux de participation: HoR expogé: Alustement
formée des femmes postal 4 la naire pos- .employeurs: 96,3% i.physiothé- |pour:
ayant travaille au Danemark nare tal & la . eXpOsEes: 94,3% rapesutes l.dge maternel
noins un mois comme nére .non exposées: 91,1% ergothéra- |2.nombre de
acsistanta dentaire, .Registre )2.Donpées dy guestjonnaire: peutes grossesses
entrae 1972 ot 1980 des hospi- .pas d'augmentation du ris~ employées de|l.rang de la
talisa- que dtavortement spontanéd bureau grossasse
2.Femmes identifises tions chez les assistantes dental-| .asslstantes
via les employeurs et res O.R, 1.C. 95% technigques
les syndicats Détinition de l'exposition:| .écoles 0,9 0,4 ~2,0] et designers
.clinigues 1,0 0,6 - 1,6
3.8ont incluses lea JAvolr travaillé comme 3. E&En 2.groupe com-
femmes qul ont quitté assistante dentaire pen- .pas d*augmentation sensible|parable pour
leur emplol pendant dant la grossesse. du risque d'avortement les postures
la périocde A4 1lt'étude spontané (répondantes et da travail et
non répondantes): lesz mouvements
4 .Fammes Agées entre O.R. I.C, 95% |pendant la
18 et 40 ans an 1980 1,2 0,8 - 1,7 |journde

O.R.s odds ratio
1.C. 95%:

intervalle de confiance & 95%




Réfdérence: ERICSON A, Kallen B.

Pregnancy outcome in women working as dentists, dental assistants or dental techniciens.
Int Arch Occup Environ Health 1989; 61:329-33

Type d'étude: Transversale

Objectif: Etudier 1'issue de grossesse des femmes travaillant en dentisterie,

Critéres d'éligibilite Années Sources d‘'information Groupe de Ajustemant
et d'cbservation Résultats coaparaison pour les
nombre de sujets et lien Exposition Issue variables de
confusion
l.Pour l’ensemble de la 1976-1986 +1976, 1981 -Registre 1.Taux de participvation: Hon _exposé: Alustepent
Suéde, trois cohortes données de médical le registre des hospitali- 1.1'ensembl BOuL:
de naissance ont été Suéde recensement des nais~ sations pour avortements des naissan~-|l.4ge maternel
formées: .1982-1986 sances spontanés couvre 70% du pays ces du pays |2.parité
«1976 ) certificat de .Registre 2.Mortalité périnatale et., pour lesjl.année de
.1981 nalssance des hospi- o/A 1.C. 95% avortempents nalssance
«1982-1986 talisa- 1976~ 0,6 0,5 ~-0,9 spontanés, 4.8exe de
tions 1986 las antres 1'enfant
2.Les auteurs ont étu- -Registre 3.Malformations congénitales: travaillau-
dié quatre issues de des mal- .pas de différence évidente ses, ont
grossesse; formations entre les nombres cbservés servi a cal-
-avortements sponta- et attendus culer les
nés Refinition de 1'exposition:|4.Faible poids de naissance: nosbres at-
-malformations congé- O/A I.C. 95% tendus
nitales «Occupation de la mére co- |.dentis- 0,9 0,7 - 1,2
.mortalité périnata- difiée selon la classifi- | tes
les cation nordique des occu- |.assis- 1,2 1,0 - 1,3
«failble poids de pations. tantes
nalssance (< 2 500 .Trois occupations & lté- .techni- 0,8 0,5 ~-1,4
qg) tude: cien-
«dentistes nes
J.n= B 157 naissances .asgistantes dentaires|5.Avortements spontanés: .
+175 avortements +techniciennes den- .pas de différence entre les
spontanés (1980~ taires nombres observés et attendus
1981)

0O/A: observé&/attendu
1.0. 05%: intervalla de confiance i 95%



ETTR

Référence: KALLEN B, Malmguist G, Moritz U.
balivery ocutcome among Physiotherapists in Sweden: Is Non-Tonizing Radiation a Fetal Hazard?
Arch Environ Health 1982; 37:31i-5

Type d'étude;: Cas-témoins dans une cohorte

Objactif:

Etudier les issyes de grossesse chez les physiothérapeutes avec une attention spéciale portée aux sffets vouum.&mgﬂ.
dangereux du travail avec des équipements utilisant des micro-ondes et des ondes courtes.

JAvolr travaillé comme

physiothérapeute pendant

_ la grossesse.

Critéras dtéligibilite Améas Sources d'information Groups de Ajustesent
et d'obgervatjion - Résultats comparaison pour les
noshbre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
. . confusion
1.La cohorte est formée| 1973-1978 .Questionnaire .Registre |1.Taux de paxticipation: Non exposé: Alustepent
de toutes les physio- postal a la médical 93,0% 1.1'ansembls |pour:
thérapeutes certi- Suade nare des nais- des naissancesil.ége maternel.
£i¢es enregiastrées au - sances 2.1ssves de 9drossessel enregistrées |i.parite o
Bureau National de la -Registre O/A en Suade pen~ |3.hopital dTacs
Santé et du Bien-Etre suddois .prématurité 0,85 dant la pério-| couchement
de Sudde, pendant la des wmal- |.faible poids de 0,70 da 4 1'¢tude o
période & 1'étude formations! naiesance [< 2 500Dg) a servi & cal- =
congéni- |.mort-nés 0,58 culer les -
- |2.nm 2 043 naissances tales .décés périnatals 0,70 nombres atten- e
, A +malformations 1,01 dus =
Définition de Ll'exposition:| (toutes) e
e .malformations sévéres 0,84 i

O/A: observé/attendu




Reéférence:

ESTRYN M, Kaminski M, Franc M et coll.

Grossesse et conditions de travail en milieu hospitalier.
Rev Franc Gynéc 1978; 73:625-31

Type d'étude:
Objectif:

Transveraale

Etudier les répercussions des conditions de travajl en milien hospitalier sur la grossesse.

Critéres d'éligibilite Années Sources dfinformation Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Co
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
l.Femmes membres du 1974-1976 «Entrevue avec .Entrevue 1.Taux de participation: Non_exposé: Aucun 4
personnel hospitalier la mére lors avec la nen mentionné l.échantillon
de 1'Assistance Pu- Paris de la visite mére lors |2.Emplei de la pére: représentatift
blique, travaillant post-natale de la vi- .augmentation significative |des naissances
dane divers hépitaux de retour gite post- de: dans la région
parisiens au travail natale de E RE p parisienne en
retour au .prématurité 13 8 5 0,05}1972
2.Exclues: travail (%) 2.n= 1 400
.celles qui ont tra- .hypertension 13 7 £ 0,05|naiszsances
vaillé moins de 3 Refinition de 1'exposition: ()
mois pendant leur
grossesse .Emplol de la mére:
+Avoir travaillé en milieu
l.n= 204 femmes hospitalier au moins 3
mois pendant la grossesse
4.Issues de grossesse
étudiées:
.prématuritcé
hypertension
<oedéma
-métrorragies
E: exposé
NE: non exposé



B e T T ce

Référence:

J Occup Med 1979; 21:543-8

Type d'étude: Cohorte historique’

Objectif;

BALTZAR B, Ericson A, Kallen B.
Delivery outcome in Women Employed in Medical Occupations in Sweden

Etwdier les issues de grossesse des femmes gui travaillaient dans des prufessions médicales avant 1'accouchement.

9%

2. nn 1 500 femmes

Ewnlm .
‘{1.Tout le personnel mé-

dical figurant dans
les Tegistres natio-
naux entre 1973 et
1975 (medecins, in-
firmieres) et qui ont

"' sccouchd pendant la

peériode

2.n= 29 8056 accouche-
ments
30 ©4B enfants

médecins

.anesthésie
.radiologie

autres

1.Type d'emploi:z
4 catégories:

Jnfirmiéres

.infirmidres junior

.assistantes infirmiéres
2.Type de départements:

et 8. oOp.

+chinie clinique
«maladies chronigues

1. EEF

.excés significatif de morts
périnatales pour une seule an-
née (1973) (0/A=1,29;p < 0,05)
.1ié¢ a4 aucune exposition pro-
fessionnelle spécifigue
2.Malfommations congénjtales:
.le méme phénoméne dfaggrégat
local que dans 1'étude 1 est
cbserva

.pas d'association avec une
exposition professionnelle
3.putres anomalies:
~augmentation significative de
o/A P

menace 1,22 < 0,01

dtavortement

.césarienne 1,14 < 0,001
.hépatose de 1,14 < 0,08
ﬂgﬂgﬂﬂ.ﬂ

.= 323 011

Critéres d'éligibiliteé Anndes Sources 4'information Groupe de Ajustement
et d'cbservation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
2 etudes Etude ).: -Registres .Registre Etude 1: Hon expegé: Alusiement
Etude 1: 1965-~1975 profession- wmédical des l.aggrégat local de malforma- [l1.1’ensemble (pouL!
1.Toutag leg femmes gui nels naissances tions dans la région de Go- des femmus guiiftude 2:
ont travaillé dans Etude 2! .Entrevue .Registre thenburg en 1873-1974 ont accouché |1.&ge matarnal
des hépitaux de mala-]| 1973-197% avec la suddois des [2.pas d'association avec l'ex-|dans les némes|2.parité -
des chyonigques et qui mére malformations!position & des savons conte- [hépitaux a o
ont eu wn congé de Subde {cluster) congénitales [nant de 1'hexachlorophéne ou [servi & calcu- :
- maternité entre 1965 : autres désinfectants ou A des {ler les nom- .
d.ﬂ, 1975 Détinition de l'exposition: awn u:omﬁ—.iwwn:wm bres attendus e

O/A: cbaervé/ attendu




Référence:

SAUREL-CUBIZOLLES MJ, Kaminski M, Llado-Arkhipoff J et coll,

Pregnancy and its outcome among hospital personnel according to occupation and working conditions.
J Epidemiol Community Health 1985; 39:129-34

Type d'dtudae:
Dhjectif:

Transversale

du type d'emploi et des conditions de travail.

Analyser le déroulement et l'issue de grossesse d'un groupe de femmes travaillant en milieu hospitalier, en fonction

pris le travail plus
de 36 semaines apras
1*accouchement

3.n= 621 femmes

4.18sues de grossessa
dtudiées:
.contractions utéri-
nes entre la 4° et
le 7* mois de gros-
sesse
-hypertension
.préamaturité (< 36
1/2 semaines)
«faible poids de
naissance (< 2 500g)

.asgistantes infirmiéres
.entretien ménager
autres

variables de confusion,
seule la fréguence des
contractions utérines et
du faible poids de naissan-
ca demeure significative-
ment plus élevée,

Critéres d'éliglibilité Années Sources @d'information Groupe de Ajustement
et d'obgservation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Expositien Issue variables de
confusion
1.Femmes qui ont tra— 1979-1981 .Entrevue .Entrevue 1.Taux de participation: Kot exposé: dlustenent
vallle dans 7 hopi- avec la mére avec la mére BG,3% .les groupes |pour:
taux publics de la Paris lors du re- lors du re- |2.Emploi de la mére: ont été compa-ii.age maternel
région parisienne tour au tra- tour au tra- .las femmes prépogdées A rés eptre-eux |2.parite
vajil, en vail, en l'entretien ménager ont les J.origine eth-
2.Exclues: post-natal post-natal taux bruts les plus ¢levés nigue
-les médecins de contractiona utérines 4.niveau socio-
.celles qui ont tra- Definition de l'exposition: {58%), de faible poids de professionnel
vaillé moins d'un naissance (11%) et de pré- du conjoint
trinestre .4 catégories d'emploi: maturité (16%)
.celles qui ont re- «infirmiéres .aprés ajustement pour les




Réftérence: SCHAUMBURG I, Olsen J
Risk of spontaneous aboxtion among Danish pharmacy assistants
Scand J Work Environ Health 1990; 16:169-74

Type d'étude: Cae-témoins dans une cohorte

objectit:

en fonction du type de travail et de l'exposition de nature chimique.

Comparer le risque d'avortements spontanés cliniguement reconnus dans différents sous-groupes d'assistantes pharmacienne

Criteres d'éligibilité Années Sources d4'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lien Exposition Issue variables de
. confusion
l.Toutes les femwes 1979-1964 Questionnaire ,Registres |1.Taux gde particivation: Tépeing: Alustement
wambreg du syndicat postal 2 la nationaux 931% Groupe 1: BQUE:
national des assis- Danemark mra des nais- |2.pugmentation du risgue g'a- [1.naissances l.&ge maternesl
tantes pharmaciennes sances et vortepents spontanes: chez 1'ensem- {< 25, 2 25
du Danemark entre le des hospi-|a.pharmacies en milieu urbain:|ble des femmas}2.paritd e
0r/01/79 et le talisa- G.R. I.C, 95¢% Groupe 23 6, 1, & 2}~
31/12/84. tions groupe 1 1i,4 1,0 - 2,1 i.naissances |3.tabac N
B groupe 2 1,7 1,0 - 2,8 chez des fam- [4.alcool T
. |2.Agées da woins de 40 Definition de 1'exposition: |b.employées de la production: mes qui ont -
| ans au 31/12/84. Q.R. I1.C, 95% travaillé
1.Iype de pharmacic: groupe 1 1,5 1,0 - 2,3 |woins de 5
3.n= 177 avortements urbaine groupe 2 1,1 0,6 - 2,0 wois pendant e«
sgontanés «TUrale ¢.autres types de travail: la grosseses “*
S .hépital C.R. I.C. 95% ’
51 -autre (référence) groupe 1 2,2 1,2 - 4,0 Les tésoins
groupe 2 1i,4 0,6 - 3,4 sont non
2.%ype de travgil: appariés
-production
* .dispensaire
.identification
.embouteillage
enpaguetage
.administration (reéfeé-
rence)

O.R.1 o0dds ratio
I.C. 95%:

intervalle de confiance & 95%




Référence: BOSCO MG, Figa-Talamanca I, Salerno S.
Health and reproductive status of female workers in dry cleaning shops
Int Arch Occup Environ Health 1987; $9:295-301

Type d'étude:

Objectif:

Transversale

nettoyage & sec

Explorer la possibilité d*un risgue accru d'issues de grossesse négatives chez un groupe de travailleuses du

27

2.56 grossesses

dtacide trichlo-
roacét ique

péfinition de 1'exposition

.présence d‘ackde téctra-
chloroacétique dans 1°'uri-
ne das 24 heures

2.Quatre fois plus d'avorte-
ments spontanés chez lem

travailleugses comparative-
nent & ce qu'elles ont wécu
lorsqu’elles étaient & la

maison (8,9% ve 2,2%; p <
0,10)
3.Pas d'excis de petit poide

de naissance, de mort-nés ou
‘de malformations congénjita-
las

4.Concentration dtacide tri-

chlorcacétique urinaire
moyenne: 5,01 mcg/1l

qu'elies de-
meuraient A
1a maisgon

Critéres dféligibilité Années Sources d'information Croupe de Ajustenent
et d'obgervation Résultats comparaison pour les C
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.67 femmes travaillant ? -Entrevue avec .Entrevue |1.Taux de partjcipation: NHon eoXxposé: Aucun d
dans 53 entreprises la mére avec la Entreprises: 88,3% 1l.les wmémesn
de nettoyage A sec Rowe +Dosage urinaire meére Travailleuses: non mentionné|femmes alors

%: nombre d avortements spontanis pour 100 grossesses



Référance: KYVYROMEN P, Taskinen H, Lindbohm ML et coll.
Spontaneous abortions and congenital smalformations among women exposed to tetrachloroethylene in 5 cleaning
J Epidemiol Commun Health 1989; 43:346-51

Type d'étude: Cas-témoins dans une cohorte

Objectif:

sur l'issuye de grossesse.

Déterminer si 1'exposition au tétrachloroéthyléne pendant le premier trimestre de la grossesse a des sffets néfastes

4.Seulemant une gros-
sesse par feame
{sélectionnée au
hasard)

ne

.faible: pressage, net=
toyage des taches, mani-
pulation de TCE moins
d'une fois par semaine

Critéreas d4téligibilité Années Sources d'information Groupa de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les
nombra de sujets at lieu Exposition Issue variables de
. : confusion
1.Cohorte formée des 1973-1983 .Listes du .Reqgistre 1.7aux de participatjon: Tépoling® Appariement
wmenbres du syndicat syndicat des national cas Témoins 1.femmes qul [pour:
des travailleurs de Finlande travailleurs hospitalier] avortements 68,3% 60,4% ont donné l.4ge matarnel
1’ industrie chimique de 1'industrie .Registre malforma~ 75,0% 82,4% naissance & {(t 2 ang)
et. du syndicat des chimigue et finnois des| tions des enfants 3
employés municipaux des travail- malforma- sains et qui |Ajustemenkt -
uaﬂuﬁ 1973 et 1983, leurs munici- tioms con- {2.Avortepents cpontapss: proviennent dejpour: :
paux .. . génitales .augmentation piresque signi-{la méme cohor-{l.utilisation —
n.moun incluses les .Questionnaire .Dossiers ficative du risgue d'avorte-its que caes cas| d'autres o
travailleuses qui ont aux proprié- cliniques nent spontané pour les fem~ solvants =
quittéd le syndicat taires d'entre-.Question- pes exposées & un niveau é~ |(2.apparidés se-|2.soulévement -
pendant la période prises naire pog- levé de tétrachlorodthyléne:|lon un ratio de charges ﬂ
{sauf celles qui ont «Questionnaire tal a ia O.R. I.,C. 95% de 1:3 pour lourdes
quitte¢ le syndicat postal & la nére 3,4 1,0 - 11,2 las avorte- 3.texpérature -
das travailleurs de nere : mnents sponta=- de travail .
1t'industrie chimigue I.Malformpations congénitaleg: |nés; 1:5 pour {4.alcool
entre 1973 et 1977) ’ sjtion: .diminution non gignificati«|les malforma= |S.tabac
* .Exposition au tétrachloro- va du risque de malforma- j(tions congénl-|6.parité
J.Cas: éthyléne (TCE) tion: tales. - 7.maladies
»avortements spontanés .élevéde; activités de 0O.R. b I.C. 95% fébriles
n= 247 nettoyage A sec en moyen-|.tous ¢, " 0,2 -23,5
.malformations congé- ne une houre par semaine | niveaux
nitales oun manipulation de TCR au
n= 33 moine une fois par semai-

O.R. bt odds ratio brut
I1.C. 95%: intervalle de confiance & 95%




Référence: AHLBORG, G

Pregnancy Outcoma Among Women Working in Laundries and Dry-Cleaning Shops Uszing Tetrachloroethylene

An J Ind Med

Typa d'étude:
Objectif:

1990;

17:567-75

Cas-ténoins dans une cohorte

travaillé dana des buanderies ou des entreprises de nettoyage A& sec pendant la grossesse.

Evaluer la relation entre l'exposition au tétrachloroéthyléne et les issuee de groesesse chez les femmes gqui ont
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Critares d'éligibilite

travailleuses du méme
sactelur, non rejoin-
tes par la premiére
étude.

Années Sources d'information Groupe de Ajustemant
et . d'observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Iasua variables de
contusion
1.Cohorte formée des 1973-1982 .Question- .Registres 1.Taux de participation: Tépoins: Abparienent 1
fonmes ayant travail- naire postal nationaux Entreprises: 44,2% 1l.femmes de la|pour:
1é au moins un weois Suéde aux entre- des naissan~{ . Feames: 1*: 75,0% cas cohorte qui
dans des buanderies prises ces et des 88,0% témoins ant eu une 1.1'4ge de la
ou des entreprises de .Question- malforma- 2"t 88,0% cas grossasse nor=! mnére (t 2
nettoyage & sec pen- naire postal tions congé- 87,0% témoins nale ans
dant 1a période i 4 la mére nitales
l'détude. . Questionnai-|2.Au total 17% des cas et 19% |2.apparids 2.1%'annéa de la
re postal a des témoins étaient exposds grossesse
2.1Issues de grossesse la mére 4 un niveau éleve, J.ratio 1:2
étudiées: avorte- 3.1a parits
mants spontanda, mor- Définition de 1'expogition:|3.Pas g'excés d'avortesents
talité périnatale, spontanés Austempent
malforxations congé- .Exposition au tétrachloro- ROUL:
nitales et poids de éthyléne (TCE): 4.Toutes jssyes:
naigssance < 1 500 g .alavée: opérer les machi- O.R. I.C. 95% 1.tabac
-.n= €7 cas nes osu anlever les tarches
avec TCE au moins 2 hres/|.faible 1,4 0,4 = 5,3 2.alcool
3.Etude complémentaire & ou presser au moins 20 |.élevée 1,6 0,4 - 7,1
(2iéme) utilisant les hres/s ou remplir les ma-=|.opérer la 1,5 0,4 - 6,3 3.complications
données de recense= chines au moins 3 fois machine 2 médicales
ment: 755 grossanses .faible: autres tiches 2 hres/a
dont 83 igsues défa- .abgsenta: paz de nettoyage 4 .antécédants
vorables chez des 4 sec au TCE obastétricaux

0.R.: odds ratio
1.C. 95%: intervalle de confiance & 95%



o REFA R %omroy

.Référence:

OLSEN J, Hemminki K, Ahlborg G et coll.

100

Low birthweight, congenital malformations, and spontanecus abortions among dry-cleaning workers in Scandinavia
Scand J Work Environ Health 1930; 16:163-8

Type d*étude;: Cas—témoins dans une cohorte

Objectif: Etudier les risques pour la fonction reproductrice des travailleuses faisant des activités de nettoyags & sec.

ga 4 gac au moins 1 heu-
re/jour

.faible: travajller dans
une entreprise ou on uti-
se le TCE

 .absente: pas d'utilisa-

tion de TCE

Criteres d*éligibiliteé Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparajison pour les
nombra de sujets et lien Exposition Issue variables de
_ - confusion
1.Coborte formée de 1973-1983 .Suade et +Regyistres 1.Taux de participation: Témeing: Appariement
toutes les femmes gui Danemark: nat ionaux entreprises: 37,9% Suaede 1, feminas ayant|pout:
ont travaillé an Pays entrevaa avec des naissan- 83,2% Noxvige jeu une gros— |l.4ge maternel
moins un wmois dans Scandinaves la mére ces 65,4 Danemark jsesse normsale (r 2 .
des entreprises de (Danemark, .Finlanda: -Regictre des 2.appariés ans) iy
nettoyage 4 sec, pen-|Sudde, { questionnaire hospitali- femmes: 84% Suede j.ratic va- 2.annde de la "
dant’' la période A Finlande ot postal 4 la sations 77% Danemark riant entres grossesse .
liétude. Norvage) mére 77.2% Pinlande 1:1 et 1:5 l.parité (saul’
Ny .Norvége: {avortements) (selon 1'issues ¥inlande) .
2.Cas: employeur 81,1% Finlande de grossesss .
.avortements sponta- {malforma- et le pays Aluatement .. ]
nes: n= 159 Dans tous les pays, l'em- © tlons) pouL: e
.faible poids de ployeur a été contacté pour}2.jvortements spontanégs: 1.parité (FPin-.
~ naissance: p= 13 1*identitication des tra- {(Finlande seulement) lande) _
«malformations congé- vailleuses. O.R. I.C. 95% 2.tabac '
nitales: n= 38 3.alcool
.mortalité périnata- Béfinition de X'exposition:|.élevée 4,53 1,11 - 18,5
le: n= 5 3.Toutes leg jiesues:
. .Expogition au tétrachloro- {Tous les pays)
éthyléne (PCE) O.R. I.C. 95%
.alevéa: enlever les ta-
ches ou faire le nettoya-|.élevée 2,95 1,14 - 7,65

O.R.1 cdds ratio
I.C. 95%:

intervalle de confiance & 95%




Référence: HEIDAM LZ

Spontaneous abortions among dental assistants, factory workers, painters and gardening workers:

J Epidemiol Community Health 1984; 38:149-55

Type d'étude:

Cohorte historigue

a follow-up study

Objectif: Etudier différents emplois féaminins et expositions professionnelles & des produits chimigues comme facteurs de risgue
d'avortements spontanés.
Criteres d'¢ligibllite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d*observation Résultats comparaiscn pour les
nombre de sujets et lieun Exposition Issue variables de
confusion
1.Cohorte historigue 1972-1980 .Questionnaire .Question- |1.Taux de participation: Hon expogé: Alustenent
formée des femmes postal a la " naire pos- peintres: 94,0% l.a.travail- |pour:
ayant travaillé au Danemark mére tal & la non exposées: 88,0% leuses de su~ |1.4ge maternel
moinz un mois comme nére 2.ponnées du cuestionnaire: permarchés 2.nombre de
peintres entre 1972 .Registre .augrentation presque signi-| b.enmpaquet- grossesse
et 1980 des hospi- ficative du risque dtavor- |teuses dans un|3.rang de la
talisa- tement spontané chez les entrepot de grossesse
2.FPemmes identifiées tions peintres légqumes
via les employeurs et O0.R. I.Cc. 95% |2.groupe com=
les syndicats Péfinition de l'exposition: 2,9 1,0 - 8,0 |parable pour
3.ponn€es d'hospitalisation: [le niveau
3.Sont incluses les Avoir travaillé comme pein-| .augmentation non significa-}socio-économi-
fesmas qul ont quitte tre pendant la grossesse tive du risque d'avortesment|{que

leur emploi pendant
la période A l'étude

4.Femmes &gées entre
18 et 40 ans en 1980

S.n= 38 grossesses

spontané (répondantea et
non répondantes):
Q.R.
1,4

I.C. 95%
Oﬁ‘ - N-“

i.n= 337 gros-
seusas
4.n0n apparié

O.R.: odds ratio
1.C. 95%;:

intervalle de confiance a 95%




Référenca: BOLMBERG PC

Central-nervous-system defects in children born to mothers exposed to orgamic lowd_waﬂl during pregnancy

Lancet 1979

2:177=9

Type d'étude: Cas-témoins

Objectif:

Etudier l'association entre l'expasition aux solvants organjiques et les malforsations du systéme nerveux central

102

.Expogition professionnelle
aux golvants organigues
pendant le preaier trimes-
tre de la grossesse.

4.L'exposition aux hydrocar-
Pures axenatigues (diffé-
rents types) est la plus

souvent cobservée parmi les
deux groupes.

5.Tpois cag ont été exposéds
au styrine.,

Critéres d'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustesent
et d*observation Résultats comparaison pour les Cotu
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
+132 cas de malforma- 1976-1978 -.Entrevue avec .Registre |1.Taux de participations Iémoing: Appatiegent 3
tions du systéme ner- la mare en finlandais 94,7% 1l.naissance DOUK?
veux .central {(SNC} Finlande post-natal des mal- 2.Exposition aux selvants ox- qui préciéde |[1l.1la date de
déclarés au registre .Evaluation par formations| ganigues pendant le premier izmédiate- nalgssance -
finlandais des malfor- des hygiénis- congénita-| trisestre de grossesset ment celle |[2.le lieu de
mations congénitales tes industriels les du cas dans naissance
pendant la péricde & -Visite des .Dossiers O.R. I.C. 95%¢ le néne
1fétuda. lieux de tra- lhospita- district.
. vail " liers 6,5 1,47 - 28,80
2.appariés ,
Refinition de 1'sapesition:|3-L'anencephalie est la mal- :
formation la plus fréguente |J.ratio 1:1 =

0O.R.1 odds ratio

1.C. 95%: intervalle de confiance 3 95%
*: non fourni par les auteurs



Référence: HOLMBERG PC,

Rurminen M.

Congenital Defects of The Central Nervous System and Occupational Factors During Pregnancy. A Case Referent Study
An J Ind Med 1980; 1:167-76

Type dtétude:
Cbjectif:

Cas-témoins

cbservées entre les cas at les témoins.

103

Evaluer gl des différences dans la distribution des expositions professionnelles des parente pendant la grossesse sont

.Exposition de la mére aux
solvants organiques pen-
dant le ler trimestre de
la grossesse -

Critéres dtéligibiiite Années Sources d'information Croupe de Ajustement
et dtfobsarvation Résultats comparaison pour les Cot:
nombre de sujets et lieun Exposition Issue variables de
’ confusion
1.Cas de malformations 1976-1378 .Entreviue avec .Registre 1.Taux de participation: Témoina: Apparisment 2
congénitales diagnos- la mére avant des mal- . (couverture du registre) 1.naissance pour:
tigués pendant la Finlande la naissance formations 60-70% qui précéde 1.date de
pPreaiére annde de vie .Entrevue avec congénita-{ .entrevue: 94,7% immddiatenent naissance
1la mére lors les 2.Assocjation sidanificative celle du cas, |2.lieu de
2.n= 120 cas de malfor- de la lére avec: dans le wméma naissance
mationa du SNC visite post- 0.R. P district Alustement
natale .solvants 4,2 < 0,05 |2.appariés RQUL:
.Evaluation par organiques 3.ratlo 1:1 1.taba
des hygieénistes 3.Effet synergigue (multipli-
industriels catif) avec l'exposition aux
.Visite des lieux poussiéres de toutes sortes
de travail (R.R. 10,6)
pefinition de 1'exposition:

odds ratio
risque relatif

O.R,:
R.R.:



Référence: HOLMBERG E, Hernberqg S, Kurppa K et coll. 104
oral Clefts and Organic Solvent Exposure During Pregnancy
Int Arch Occup Environ Health 1982; 50:371-6

Type d'étude: Cas~-témoins

Objectif: Etudier 1'association entre les fissures labio-palatines et l'exposition professionnelle et domestique aux solvants
organigques pendant le premier trimestre de la grossease,

critéres diéligibilité Annéas Sources d'information Groupe de Ajustement

at d'observation Résultats comparaison pour las Co
nombre de sujets et lieu Exposition Issua variables da
confusjion
.388 cas de fissure 1977-1980 .Entrevue lors .Registre 1.Taux de participation: Témoins: ~pas de diffé-
labio-palatine décla- de la liadre finlandais 97, 4% 1.naissance rances impor=
rés au registre fin- Finlande vigite post- des mal- 2.Excég significatifs de fis- gqui précéde |tantes entre .
laridais des malforma- natales formations sures labio-palatines chez immédiate- |les cas et les.
tions congédnitales -Evaluation congénita~- les anfants de méres expo- ment celle |témolins pour:. .
pendant la période A par des hy- les sées aux sclvants organiques! du cas dans |.la parité - -
lvétude giénistes pendant le premier trimestraj le méme J1'Age maternal
) industriels de la grossesse: district. ].le nombre de
Viasite des mort-nes ou
lieux de O.R.p, I.C. 95%* P 2.appariaa d'snfants mal-,
travail _ formés anté- .
. 32,5 1,15 - 10,63 0,03 [).ratio 1:1 risura o
Définition de 1'exposition: , +la tabagisme .
J.Chez les cas, 8 méres ont +les mdédica-
‘| .Exposition = au moins 1/3 étd exposées au travall et mants pendant

| de la TLV 6 & la maison. Chez les té- 1a grossesss
Exposition au travail ou &| wmoins, 2 méres ont été ex~ . -
la maison, pendant le pre-| posées au travail et 2 & la

wler trimestre de la gros—| maison.

segne
4.Pas de tvpe spécifigue de

solvant ne ressort.

O.R.: odds ratio brut
I.C. 95%: intervalle de confiance A 95%
*: non fourni par les auteurs



Référence:

Type d'étude:
Objectif:

HOLMBERG P, Kurppa K, Riola R et coll.
Solvent exposure and birth defects:

Prog Clin Biaol Res 1986; 220:179-85

Cas—témoins

an epidemiologic survey

grossesse, A la maison ou au travail, et les malformations congénitales.

Etudier l‘'association entre 1l'exposition aux solvants organiques pendant le premier trimestre de la

=
=

modérée (= 173 TLV)
considérable (> 2/3 TLV
mais < TLV)
4= forte (= TLV)
.Exposition au travail ou
4 la maison pendant le
premier trimestre de la
grossessge

Toutes les malformations
prizes ensembles

4.Chez les cag, 24 méres ont
été exposées au travail et
22 a la maison. Chez les
teénoins, 14 ont été exposées
au travail et 16 & la maison

5.La lacque de pétrole, le
toluéne et le xyleéne sont
les solvapts le plus souvent

rencontrés au travail.

Critéres d'sligibiliteé Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujeta et liem Exposition Issue variables de
confusgion
1.1 475 cas de malfor- 1976-1982 .Entrevue avec .Registre |1.Taux de partjicipation: Temoins: Alustement 2

mations congénitales la mére lors national . non mentionné l.naissance pour:
déclards au registre Finlande de la liare des mal- Gquli précéde [1.age maternel
finlandais des mal- visite post- formations]2.Aucune fempe exposde A un immédiate- |[2.tabac
formations congénita- natale congénita-| niveau 4. ment celle |3.alcool
les pendant la péric- .Evaluation par les du cas dans
de 4 1'détude des hyglénistes J.Excés presque significatif le méne dis-
+365 SNC industriels de malformations congénita- trict
.581 fimsures lablo- .Visite des les pour un niveau d'exposi-

palatines lieux de tra- tion 2 2: 2.appariés
.360 musculo- vail

squelettigues 3.ratio 1:1
+169 cardiovasculai- PéLinjtion de l'exposition: 0.R. I.C. 95%

res .5 catégories

0= pas d'exposition 1,6 1,0 - 2,5
1= légére (< 1/3 TLV)

G.R.: odds ratio

1.C. 95%: intervalle de confiance A 953



Référence: XURPPA X, Holmberg PC, Hernberg 5 et coll.
Screening for Occupational Exposures and Congenital Malformations
Scand J wWork Environ Health 1983; 9:89-93

Type d‘étudse: Cas-témoinz

106

Objectif: Dépister les associations entre certaines malformations congénitales et les expositions de nature chimique et physique
en début de grossesse.
Critéres d'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les lcol
nombre da sujets et lieu Exposition Iscue variables de
. contusion
1.Cas de malformations 1976=-1981 |.Entrevue avec .Registre [1.Taux de varticipation: Témoins: Appariepent 3
congénitales diagnos- la mare 2 & 4 des mal- > 953 l.naissance pour:
tiqués pendant la Finlande ROis aprés forma~- 2.Pas d'assocjation entre qui précéde 1.date de
premiare année de vie 1‘'accouche- tions 1'exposition aux solvants et|immsédiatemsant naissance
) nent congéni- les malformations du SNC, cslle du cas; |2.lieu de
2.n=°1 047 cas de mal~ .Evaluvation par tales pour les anndes 1979-1981 dans le néme naissance
formations: des hygiénistes (6 cas exposés/6 témoina district
289 SNC industriels exposés) 2.appariés
421 fissures labio- .Yisite des 3.Pas d'exces significatif 3J.ratio 1:1
..~ palatines lieux de travail d'autres types de malforma-
200 squelsttiques , associé 4 1'exposition aux
137, cardiaques pefinition de l'exposition:| solvants

= ek, .

.Exposition aux solvants,

au ler trimestre
grossesse:

de la

oui/non




Référence: OLSER I, Rachootin P i
Organic Solvents as Possible Risk Factors of Low Birthweight

J Qccup Med 1983; 12:854-5

107

Type d'étude: Transversale

Objectif: WVeérifler 1'hypothése d'une association entre 1'exposition professionnelle aux solvants organiques pendant la grossesse

et le faible poids de naigsance

Critéres da'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets at lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.couples qui habitent | 1978-1%79 .Questionnaire .Registre 1.Taux de papticipation: Yon _exposeé: Alustement 3
le comté de Funen, postal hospita- 863 l.n = 2212 pour:
Danemark Danesark lier 2.42 femmes exposéesg fenmas 1.8ge maternel
2.non apparid |2.tabac
2.Qul ont donné nais- i.pas de différence significa- 3.alccol

sance & un enfant en
santé A 1'hépital u-

niversitaire d'Odense

pendant le période A
1'étude

3.0nt été exclues:

.les enfants de moins

de 258 jours
.les enfants décédés

ou hospitalisés pour
une maladie grave ou

accidents

4.2 620 sujets &ligi-
bles

Contact ou utilisation de
solvants organiques, au
travail, au moins une fois
par semaine, pendant la
période précédant 1'accou-
chement.

tive dans le poids moyen des
enfants de méres eXposées
aux solvants organigues com-
parativement aux enfants de
méres non exposées {les en-
fants de ndres exposéas
pesaient, en moyenne, 38 g
de plus que les enfants de
méres non expasdes)

4.temps requis
pour conce-
voir

S.exposition du
mari




Référence: HEIDAM LZ !
Spontaneous abortions among dental assistants, factory ton_nmnm. painters and gardening workers: a follow-up study
J Epidemiol Comaunity Health 1984; 38:149-55
Type d'étude:
Objectif:

cohorte historique

Etudier différents emplois féminins et expositions professionnelles A des produits chimiques comme facteurs de risgue
d'avortements spontanés.

Critéres n.a:nwu:nﬂa Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Reésultats comparaison pour les C
nombre de sujets et 1lien Exposition Issuo variables de
B confusion

1.Cohorte historique 1972=-1980 |.Questionnaire .Question- {1.Taux de participation: Hon exposés Alustement
formée des femmes postal a 1a naire pos—-{ .assistantes .travailleusesipour:
ayant travaillé aun Danemark mere tal 4 la dentaires: 94,0% noh exposdes |l.4ge maternsl
moins un mois comme nére .trav. manuf.: 85,0% 2.nombre de
assistante dentaire, -Registre «peintres: 94,0% grousenses -
peintres et travail- des hospi- J.rang de la ¢’
-leuses de manufactu- talisa~ 2 EEE grossessse
res entre 1972 et tions I.C. 95%

1980 , . .asgistantes

N Reéfinition se 1'expogition:| dentaires: _
.Femmes lidentifices .clinigues o,4 0,1 -1,2 -
via les employsurs et .Exposition aux solvants privées -
les syndicats organiques: oui/non -écoles 0,0 - "
ey .Erav. ma-

3.8pnt incluses les nufactuxe ,7 0,3 - 1,5
femmes qui ont quitte .peintres - -

leur emploi pendant
la période a 1'étude

4.Femmes égées entre
18 et 40 ans en 1980

S5.n= .352 grogsesses
{assistantes dentai-
resh

.357 grossesses
{trav. manufactures)
.38 grossesses

{peintres)

O.R.3 odds H.ﬂﬂu.o
I.C. 95%: Lintervalle de confiance & 95%



Référence: AXELSSON G, Lutz C, Rylander R. 109
Exposure to solvents and outcome of pregnancy in university laboratory employees
Br J Ind Med 1984; 41:305=12
Type d'étude: Cohorte rétrospective
Objectif: Analyser la relation entre l'exposition aux solvants et 1'issue de grossesee chez lgs travallleuses de laboratoire.
Critéres d'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'obgervation Résultats comparaison pour les Cot
noabre de sujets et lleu Exposition Issue variables de
confusion
1.Fepmes nées 2 1935 1968-1979 |.Questionnaire .Question- [1.Taux de participation: Hol eXpDosé: Alustepent 3
et qui ont travaillé postal & la najire pos- 95% l.travailleuy- |pour:
dans un laboratoirae, Sudde nbre tal a 1a 2.Avoxtements spontapég: ses de la co- |pvortementsy
4 1'Universite de nére ~taux de 9,9% chez les tra- |horte non ex- |gpontanés:
Gothenburg (Suade), -Registre vallleuses de laboratoire [posées & la 1.4ge maternel
entre 1968 et 1979. médical .augeentation non significa-|variable 4'in- (groupaes de 5
des nais- tive du risque d'avorte- térét ans)
2.n= 788 grossesses sances ments spontanés associé & 2.nombre de
(1973 +) 1l'exposition aux solvants grossesses
j.Isgues de grossesse Dossiers au ler trimestre de gros- {1, 2, 3 +)
étudides: médicaux sesse! 3.horaire de
-avortements sponta- Registre R.R. I.C. 95% travall (ho-
née (vérifiés dans suédolis 1,31 0,89 - 1,91 raire rotatir
les dosasiers) des mal- .pas de relation dose-rdpon- axclus)
.avortements théra- formations se avec l'exposition aux
peutigues congénita- solvants
.malformations con~ les .augmentation significative
génitales du risque associé & 1°'expo~-
«poids de naissance Définition de 1'exvozition: sition & l'éther de pétrole

.Exposition aux solvants

lors du travail de labo-
ratoire, au ler trimestre
et pendant le reste de la

grossesse

.Dose définia selon 4

fré-

gquences d'exposition:

O/A P
2,94 0,02
3.Malformations congénitales:
n E 4
exposées 18 3,7

non exposées 21 4,2
.pas de différence signifi-
cative

R. KT risdqud relarir
0/A: observé/ attendu
nembre d'avortements spontanfs pour 10} prossesses

-,

Fon



Référence: AXELSSON G, Luatz C, Rylander R.

{suite)

Type d'étude:

O

Objectir:
Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe dea Ajuatement
ot d'cbservation Régultats comparaison pour les Ce
nosbre de sujets et lieu Exposition Issue .| variables de
confusion
1.guotidienne 4.Poids de waissance:

2.plusieurs foic/semaine
3.quelques fois/semaine
4.quelques fois/mois

.exposition aux solvants,

aux 2e et Je trimestres
-exposdes: 3,456 g
.non exposées:l, 467 g

.pas de différence signifi-

cative




Référence:

LINDBOHM ML, Hemminki K, Kyyronen P.

Parental occupational exposurs and spontansous abortions in Finland
An J Epidemiol 1984; 120:370-8

Type dfétude:
Objectif:

Transversale

Analyser les effets de 1l'emploi de la mére et du pére, et des expositions sur 1'issue de grossesse.

110

3.n= 3 328 avortements
spontanés chez les
femmes économiquement
activas

Critéres d'eligibiliteé Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'cbservation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et liem Exposition Is=ue variables de
confusicn
1.Toutes les femaes 1973~1976 .Recensement .Registre 1.7aux de particjipation: Non exposé: Adustement 2
traitées pour avorte- de 1975 des hospi-~ (couverture du registre) .absence d'ex-|pours
ments spontanés, Finlande .Evaluation talisations 93% des naissances position aux |l.4ge maternel
avortements thérapeu- par un hygié- 81% des avortements solvants 2.parité
tiques et celles qui niste indus- thérapeutiques 3.1lieu de ré-
ont accouché, en triels 50-90% des avortements sidence
Finlande, pendant la spontanés selon le 4.6tat matri-
période A 1'é4tude Péfinjition de 1l'expositjion: district monial
2.Exposition de la mére:
2.Avortements spontanés «Exposition aux solvants: O.R. 1.c. 95%
(< 28 semaines) oui/non .50lvants 0,79 0,58 - 1,07

C.R.:
I.C.

odds ratio
95%12

intervalle de confiance A 95%



Référenca: LINDBOHM ML, Hemminki K, Kyyronen P 11
Spontaneous Abortions Among Women Employed in the Plastics Industry
Am J Ind Med 1985: B:579-86
Type d'étude: Cas-témoins dans une cohorte
Objectif: Btudier la possibilitdé que des expositions de nature chimique, dans 1'industrie plastique, affectent la fréquence des
avortesents spontanés chez les travailleuses de ce type d'industrie.
Critéres d'dligibilitd Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Régultats comparaison pour les Co
nombre de sujets et lieu . Exposition . Issue variables de
confusion
1.Cohorte formée de 1973-1980 |.Liste des .Registre 1.Taux de réponse: Tépoins: Apparicment 3
femmes: manbres du des hospi- 82% cas 1.fenmas, mem—|pOUL:
-membres du syndicat Finlande syndicat talisations 84% témoins bres du syndi-[1.&ge maternel
des travailleurs de .Questionnaire .Dossiers 2.590)vaptss cat, quli ont (t 2 ana)
1!industrie chimique aux aédecins cliniques .pas d'augmentation du ris- jaccouché mais
en ‘1979 ou celles du travail que qui n'ont pas
_qui ont quitté le Oo.R. I.C. 95% eu d'avorte-
syndicat en 1978 Péfinition de 1'exposition: 1,1 0,3 - 3,9 ment spontanéd
" et 1979 2.appariés V
.membres du syndicat .Exposition pendant les 2 J.ratio 1:3

" pendant le permier
trimestro de grosse-
ot

2.Avettements spontanés
(¢ 28 semaines)

3.p= 44 cas d'avorte-
ments spontanés

premiers mois de la gros-

solvants (oui/non)

#.P,: odds racio
1

.C. 957: intervalle de confiamce 3 957



nréférence:

TASKINEN H, Lindbohm ML, Hemminki K.

Spontaneous abortioms among women working in the pharmaceutical industry
Br J Ind Med 1986; 43:199-205

Type d'étude:
Objectif:

Cag-témoins

Evaluer si les travailleuses de 1'industrie pharmaceutique ont un taux plus élevé d'avortements spontands.

trimestre de grosses-
sa

3.n= 44 cas d'avorte-
ments spontands
(< 28 semajines)

-Exposition aux solvants

pendant le premier tri-

mestra de la grossesse:

oui/non

-Degré d'exposition baseé

sur:

l.nombre de solvants
utilisés

2. fréquence d'utilisation

d.score total (nombra X
régquence

50-920% des avortements spon-
tanés selon le dis-
trict

2.Exposition de la mére:

«augmentation du risque d'a-
vortement spontané associé
4 l'exposition & tous les
solvants

0.R. I.C. 95%
«80lvants 1,5 0,7 - 3,5
{tous)
.hydrocarbures 2,5 0,6 - 9,6
aliphatiques
<hydrocarburese 3,2 0,7 ~-13,8
aromatigues
+toluéne 1,6 0,6 - 4,5
Xyléne 2,0 0,4 ~10,6
~chloroforma 1,6 0,6 - 4,2
.chlorure de 2,3 1,0 - 5,7
méthylene
-autres 1,6 0,6 - 4,3

3.Présence d'un effat dosa-

réponse

majne pendant
le premier
trimestras de
la grossecsse
et qgui ont
donné¢ naissan-
ce A un enfant
normal
2.appariés
J.ratio 1:3

Critares d'déligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
. et d'observation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Employées d'une com~ 1973-1980 .Questionnaire .Registre [1.Taux de participation: Témojing: Appariement
pagnie pharmaceutigue au médecin de des hospl-| =médecins: 91% l.femmes ¢qui |pouy:
Finlande la compagnie taliza- {couverture du registre) ont travaillé |1.4ge maternel -
2.Qul ont travaillé aun tions 93% des nalssances dans la méme (£ 2 1/2 ans)
moins une semaine 81% des avortements compagnie au
pendant le premjer Réfinition de ltexposjition: thérapeutiques moins une se-

O.R.: odds ratio
I.C.: 95%; I.C. A 95%-




Référence: MCDONALD JC, Lavole J, cété R et coll.
Cheniocal sxposurss at work in early pregnancy and congenital defect: a case-referent study
Br J Ind Mad 1%87; 44:527-33)

Type d'étude: Cas-témoins

Objectif: Comparer les expositions de nature chimique survenues au ler trimestre de la groasassa chaz des femmes qui ont donné
naissance & un enfant malformé et chez celleg qui ont accouchéd d'enfants normaux.

Critares d'éligibilité Années Sources d'jinformation Groupe de Ajustement
et d'observation - Rédsyltats coaparaison pour les
nomsbre de sujets et lieu Exposition 1ssue ' variables de
. confusion
1.Vaste aenguéta (1'en- 1982-1984 |.visite des .Entrevue 1.Taux de participation: Témoing: Appariement
quéte de Montréal) lieux de avec 1a accouchements: 9503% 1.enfants pour:
réalisée aupros de Montréal travail par mére en mort-nés: S0% nornauy 1.4ga maternsl
56. 067 feames gqui ont des hyglé- post-partum| 2.mimes cri- {t 1an) 7
accouchd ou ont éteé nistes indus- .Dossiers 2. i téres d'emploi)2.nombre de -
traitées pour avorte- triels médicaux avec l'exposition aux sol- |[que les cas grossaesaes -

11 hépitaux de Mon-

. . . 1o mémne hopi- la mire
tréal entre mal 1982 périnition de 1'exposition:|.tous O.R.

T¢ P tal gus les t¢.date d'accou-
et wai 1984. niveaux 2,25 0,04 cas chement
2.La présente étude .Expogition au premier tri- 4.appariés "
1 porte sur: mostre de grogsesse: 3.Association entre llexposi- |5.ratio 1:1 -

.grossesses enregls- . .solvants aliphatiques tion au toluéne et les ano- o
tries entre 1982 st -solvants aromatigues malies du tractus urinaire

1984 . ou gastro-intestinal o
.femmen au travail | .3 niveaux d'exposition: o
2 30 hres /semaine .faible (non détectable) 4 .Exposition gurtout dans le

«au moment de la con- modéré (détectable) secteur manufacturier (in-

ception jusqu'a la ‘] .é¢levé (inconfort) dustries du cuir et du plas-

12¢ semaine de gros- tigue)

canse :

3.Exclut les avorte-
ments spontanés de
< 20 semaines

4 .Exclut les malforma-
tions mineures et .
celles dlorigine gé-
nétigue

S.n= 301 cas de malfor-
mations congénitales

ments spontanés dans vants arosatiques: 3.choisis dans}3.scolaritd de | °

0.R.: odds ratio
ps  unilatéral



Rérlférence:

MCDONALD AD, McDonald JC, Armstrong B et coll.

Congenital defects and work in pregnancy

Br J Ind Med

Type d'étude:

19%88;

Transversale

45:581-8

Objectif: Analyser les malformations congénitales par titre d'emploi, exposition & des produits chimiques et exigences du travail.
Criteres d'éligibilite Annaes Sources d'information Groupe de Ajustenent
et d'cbservation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieun Exposition Issue variables de
confusion
1.vaste enquéte (l'en- ? - 1984 «Entrevue +Entrevue 1.Taux de partjcipation: Hon_exposeé: Aucun
quate de Montréal) avec la mére avec la mé—| accouchements: 20% 1.1'ensemble
réalisée auprées de Montréal en post- re en post-! mort-nés: 50% des femmes au
56 067 femmes qui ont partun partum 2.Type d'anomalies: travail, dans
accouché ou ont été +Evaluation .Dosasiers a.chromcsomniques: 1'stude, a
traitées pour avorte- des réponses médicaux 1] O/A p* servi a calcu-
ments spontanes dans par des hy- 6 1,87 0,10 ler les nom-
11 hépitaux de giénistes b.de développement: brea attsndus
Montréal entre mal industriels 1] o/A p*
1982 et mai 1984 16 0,82 0,26
Refinition de l'exposition:| c.musculo-squelettiques:
2.la présente ¢tude 0 O/A p*
porte sur: «Exposition au premier tri- 27 1,21 0,19
«toutes les grosses- mastre de grossesse aux: d.tcutes:
ses (antérieures a solvants 0 o/a p*
1982 et entre 1982- «Niveau d'exposition: 49 1,09 0,30
1984) au moins 30% de la TLV
«.chez des femmes au
travail au moins
15 hres/semaine
+au début de la gros—
sessea
3.les avortements spon-
tanés de < 20 semai-
nes sont exclus, de
méme que les avorte-
ments thérapeutiques
0/A: cobservéj/attendu
*; non fourni par les auteurs




Référence: MC DONALD AD, Mc Donald JC, Armstrong B et coll. 115
{suite)
Type d'étuda:
Cbjectif:
Critares d'dligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustenent
- et d'cobservation Résultats comparalson pour les [+
nombre de sujets et lieu Exposition Issue varjiables de
confusion

4,.Toutes les malforma-
tions sauf les mal~-
noum.lnﬂ_.o:h mnineures

$.n= u. 212 cas dae mal-
formations congénita-
les

o ]




Référence: ESKENAZI B, Bracken MB, Holford TR et coll.
Exposure to Organic Solvents and Hypertensive Disorders of Pregnancy

An J Ind Med

Type d'étude:
Objectif:

1988;

Cohorte prospective

14:177-188

116

Etudier les issues et les complications de grossesse chez les femmes exposées aux solvants organiques.

et le 12 mars 19582
.doivent accoucher A
1'hépital Yale-New

Haven

2.0nt été exclues:

-.celles qui ne com-
prenaient pas l'an-
glais (n= 107)

.calles qul n'étaient
pas encelintes avant
le moment de 1'en-
trevue (avortement
spontané ou provo-
qué; n= 208)

.celles qul étaient
familieres avec l'é-
tude (nw= 7) )

5.4 926 fammas bwwnwvwww

.basée sur la description
de taches {(emploi)
.exposition = au moins le
1/3 de la TLV

les exposées:

R.R. I.Cc. 95%

3,9 2,4 - 5,4

4.Pas de risgue accru d'avor-
tements spontanéds ou de
malformations congénitales

5.Différence de -110 g dans le
poids moven de paigsance
entre les exposées et les
non exposdées. Différence non
significative.

3.ratio 1:2

Critéres d'$ligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
at d'observation Reésultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
l.Cohorte formée des 1980-1982 .Entrevue pré- .Dossiers 1.Taux de participation: Hoh exposé: Appariemnent
femmes : natale avec hospita- 85% l.fenses en- |pROUr:
«qui ont eu leur pre-| Etats-Unis la mére, a liers ceintes non l.race
ajsdre visite préna- domicile .Contacts 2.L'analvse porte mur les fem—-|exposées pro~ |2.nombre de
tale & 1'un des éta- .Evaluation avec les mes qui ont eu une naissance|fessjonnelle- |[grossesses
blissements de santé par des hygi- cabinets unique. De ce nombre 90 ont [ment aux sol~ [3.état matri-
de la région de New énistes in- privés été exposdes aux solvants. vant monial
Haven, Connecticut dustriels 4.8g9e de la
opromiére visite en- 3.Excés significatif de pré- |[2.apparié au [madre (i 2 ans)
tre le 12 mai 1980 Détinition de 1l'exposition eclampsie ~ é&clampsie chez |groupe expoaé |S.date diaccou-

chemnent
Ajlustement
Dour:
1.avortements
thérapeutigues
antérieurs
2.alcool

3.4ge gerta-
tionnel au mo-
ment de 1l'en-
trevue
4.statut d'en-
ploi au moment
de l'entrevue
5.usage de con-
traceptifs o-
raux

&.tabac

7.parité

R.R.: risque relatif
1.C. 95% intervalle de confiance & 95%




Rérérence: TIKKANEN J, Kurppa K, Timonen H et coll.

Cardiovascular Malformations, Work Attendance, and Occupational Exposure During, Pregnancy in Finlamnd
Am J Indust Mod 1988: 14:197-204

113

Type d'étude: cCas-témoins

Objectif: Explorer le potentiel tératogénique des expositions professionnelles.

nuas et lea enfants
avec un diagnostic
. incertain
4.n= 160 cas de mal-
formations congéni-
tales

+Expogition au ler trimes-

tre de la grossesse:
solvants organiques

Niveau d'exposition:

au moins le 173 de 1la TLV

Criteres d'éligibjliteé Années Sources d'jinformation Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Cas de malformations 1580-1981 .Entrevue .Registre 1.Taux de participation: Témoing: Appariegent
~cardiovasculaires avec la mére des malfor- semble étre: 100% l.enfants pour:
-déclarés au Registre Pinlande 3 mois aprés mations 2. i - |immédiatement |[1.date de nais-
ndeas malformations Ltaccouche- congénitales! tive du risque de malforma- javant l¢ c¢as, |sance o
-y congénitales entre le ment tions associé a l'exposi- dans le méme [2.lieu de nais-
- 01/01/80 et le <Evaluation des tion aux scvlvants: district sance
31712781 réponses par a.évaluation des hygiénis- |2.apparié “
W un hygiéniste .. tes 3.ratjioc 1:1
2.Cas diagnostiqués industriel O.R. 1.c. 95%
~ chez les mort-nés et .Visite des .tous ...unw 0,37=-6,55¢%
;. pendant la lére annéde lieux de «hydrocar~ 3,00 90,7 -13,8
: de vie travail bures
fD . b.réponse de la mare
A.Exclut les anomalies Définition de l'‘expogition: O.R. 1.C. 95%
chromosomigues coh- .tous 0,60% 0,30-1,18%

O.w.eu odds ratio brut
I.C. 95%:

intervalle de confiance & 95%




Référence:
An J Ind Med

Type d'étude:
Objeactif:

TIKKANEN J, Heinonen OP
Cardiovascular Malformations and Organic Solvent Exposure During Pregnancy in Finland

1968; 14:1-8

Cas~-témoins

et les malformations cardiovasculaires chez les enfants.

118

Etudier la relation entre 1l'exposition maternelle aux solvants organigques pendant le premier trimestre de la gromsessa

tation du risque atteint
presgue le seuil de signifi-
cation statistigque de 0,05:
95%

0.R. I.C.

1,5 1,0 - 3,7

Critéres d'éligibllité Années Sources d'information Croupe da Ajustement
: et d*observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Cas de malformations 1982-1984 Entrevue avec .Registre 1.Taux de participation : Témoins: Adustement 2
cardiovasculaires dé- la wmére, en finlandais cas: 98, 8% 1.accouche~- pour:
tectés pendant la Finlande moyenne 3 mois des malfor- témoins: 87,7% chements nor- |i.&ge maternel
preniéye année de vie apras l'accou- mations maux sélec- {2 30 ans/
chenent congéni- 2.pugpentation non significa~ {tionnda au < 30 ans}
2.Entre le ler janvier tales tive du risque de malforma- |hasard dans 52
1982 et le 31 décem-~ -Diagnosti- tions cardiovasculaires as— |hépitaux 2.alcool au
brae 1984 que vérifié| socié a l'exposition aux premier tri-
par un car- solvants organiques pendant |2.n = 1 052 mestre
3.576 enfants ayant 773 diologue le premier trimestre de la
- malformations cardio- qroscesset 3.non appariés
vasculaires péfinition de l'expogition:
«Exposition professionnelle O.R. I.C. 95%
aux solvants organiques
pendant le premier trimes- 1,3 0,8 - 2,2
tre de la grossesse
3.Pour les apopalieg du gep-
tun ventriculajre, 1'augmen-

O.R.: odds ratio

I1.C. 95%: intervalle de confiance & 95%



.chez des femmes au
‘travail au moment de
la conception

+2 30 heures/sesaine

l.Avortements spontanés
{< 28 sesainez)

4.n= 5 010 avortesants
spontands

5.Avortamaonts thérapeu-
tigues exclus

-Rxposition & au moins 30%
de la TLV

Référence: MWCDONALD AD, McDonald JC, Armstrong B et coll. 119
: Fetal death and work in pregnancy
Br J Ind Med 1988: 45:148-57
Type d'détude: Transversale
Objectif: Explorer en détails la relation entre les exigences physiques du travail, 1es conditions environnementales st les
expogitions chimiques, ot la mort embryonique et foetale A différents stades de la grossesse
Critéres d'€ligibiliteé Annees Sources d*informatijon Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour laes Cot
nowbre de sujets et lien Exposition Issue variables da
) confusion
1.Vaste enquéte (1'en~ ? -~ 1984 Entrevie .Entrevue Jl.Taux de participation: BolL_expose: Alustement 2
quéte de Montrédal) avac la avec la accouchements: 90% l.1'engenble [pour:
réalisée auprés de Montréal | mére en mére en av. spontanés: < 753% des femmes au |1l.4ge maternel
‘56 067 femmes gqui ont post- post— 2.hugmeptation. sejgnificative [travail fai- |[2.nombre de
accouché ou ont éié partua partum du risgue d‘avortements sant partie de| grossesses .
‘traitées pour avorte- +Evaluation spontanés, dans le secteur |l'étude a ser—|3j.avortements
ments spontandés dans des histoires manufacturier: vi & calculer spontanss
11 hdpitaux de Mon- professiommel- . O/A ] les nombres antérieurs .
- Aréal entre mai 1982 les faite par -.seuls 1,18 < O, attendus 4.ethnie .
‘et mal 1984 des hygiénis- .avec d'autres 1,22 < 0 S.scolarité =
T : tes industriels produits G.takagisme
2.la présente dtude 7.alcool S
porte sur: Déginition de 1'exposition:
‘xl1es grossesses enre-—
‘gletrées avant 1982 +Bxposition pendant la
.les grossesses uni- grossesse:
_gues solvants

O/A: observé/attendu



Référence:

MCDONALD AD, McDonald JC, Armstrong B et coll.

Fetal death and work in pregnancy

Br J Ind Ned

Type 4'etude:
Objectif:

19848;

Transversale

45:148=-57

expositions chimiques, et les décés embryonnaires et foetaux a différents stades de la groasesse.

Etudier en détails la relation entre lesz exigences physiques du travail, les conditions environnementales et les

140

Critéres d'éligibiliteé Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et 1lien Exposition Issue variables de
confusion
l.vaste enquéte (l'en- ? = 1982 .Entrevue avec .Entrevue 1.Tauyx de particjpation: Non_exposé: Afustement 2
quéte de Montréal) avec la mére avec la .accouchements: 90% 1.1'ensanble pour:
réalisée auprés de Montréal en past-partum mére en .mort-nést 50% des femmes au |i.45ge maternel
56 067 femmes qui ont -Evaluation post- 2.pugmentation significative jtravail pen- |[2.nombre de
accouché ou ont ¢té des réponses partum du risque de mortinatalité [dant 18 pério-| grossesses
traitées pour avorte- A l'entrevue associd A 1'exposition aux |[de A 1'étuda |3.avortements
ments spontanés dans par des hygié- solvants: a servi A cal- spontands
11 hépitaux de nistes indus- O/A P culer les antérieurs
Montréal entre mai triels .5euls 2,01 < 0,01 nombres atten—{4.ethnie
1982 et mai 1984 .avec d'au- 1,72 < 0,05 dua 5.scolarite
t e 1" :| tres produits 6.tabac
2.1a présente étude 3.Dans le secteur wanufactu- 7.alcool
porte sur: .Exposition pendant la rier:
.les grossesses an- grossesse: o/A P
térieures & 1982 solvants .seuls 2,63 < 0,01
.grossesses simples -Exposition & au moins 30% |].avec d'au- 2,73 < 0,00
.méres au travail de la TLV tres produits
2z 30 hres/semaine
.pendant au moins 2
semaines 4 n'importe
quel moment de la
grossesse
3.Issue dtudiée:
.mort-nés non malfor-
‘®Wés (2 28 semaines)
4,n= 210 mort-nés
O/A: observé/attendu



Référence: KNILL-JONES RP, Rodrigues LV,

Moir DD et coll.

Anaesthetic wnnnﬂwnn and m.n.oau_.-anu. Contreolled Survey of Women Anaesthetists in the ﬂ.—nﬂon Kingdon

Lancet 1972;

2:1326-8

Type dtétude: Transversale

Objectif: Etuwdier lthistolre obstétricale des femmes en pratique anesthésigus au Royaume=Uni.

étudides:

nitales
- U‘.ﬂg sponta~

.malformations congé- _

anesthdsista au ler ocu au
2e trimastre de la grosesse

.différence uwmzhnhouﬂwco
{p < 0,02} entre le groupe
expossé et le groupe 1

.pas de type particulier
d'anomalies

3.Avertepents spontanég:
%

exposées 18,2

groupe 1 14,7

groupa 2 13,7

.différence gignificative
{p < 0,025) entre le groupe
exposd et le groupe 1, wais
non significative entre le
groupe axposd et le groupe 2

en 1970

2.n= 2,150
grossasces
3.non apparié
Gxoupe 2t
1.fenmes anes—
thésistes non
au travail
pendant la
grossasse

2=-n= 336 gros-
sosses

3.non apparié

Criteres d'eligibilité Années Sources d'inforsation Groupe de Ajustement
et d'chservation Résultats comparalson pour les
nombre de sujets ‘ et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Toutes les femmas en ? - 1870 Questionmaire .Question- [1.Taux de participation: Hon exposé: Aucun
pratigue anesthési- postal a la naire pos- eXxposées: 82,1% Groupg 1:
que au Royaume-Uni, Royaume-Uni | mére tal & la non exposdes: B80,0% 1.1/8 femmes
en 11970, mire 2. Eu wédecins enre-
gistrées au
2.n=_.737 grossesses Définiticon de 1*exposition: exposées a 5 Conseil Médi-
groupe 1 4,9 cal Génédral
3.1esues de¢ grossesse | <Avoir travaillé comme groupe 2 2.5 du Royaume-Uni

2: nombre d'enfants malformés pour 100 naissances vivantes
$: noabre d'avortements spontanés pour 100 grussesses




Référence:

ROSENRERG P, Kirves A.

Miscarriages anong Operating Theatre Staff

Acta Anaesth Scand 1973;

Type d'étude:
Objectif:

Transversale

en salles d'opération.

53:37-42

Etudier 1'incidence des avortements spontanés et 1l'issue des grossessea des infirmiéres finlandaises qui travaillent

2.n= 257 grossesses

.infirmiéres-anesthésistes
.assistantes—chirurgiens

-nNon exposées 11,4 < 0,05

+dge gestationnel moven (se-
maines) lorsg de 1'avortement

Agqe p
-.assistantes 9,3
.dtages 13,1 < 0,05

(infirmiéres-anesthésistes:
10,4 sepaines; soins inten-
s8ifs: 11,1 semaines)

.poids de naissance moyen:
plus faible chez les infir-
njiéres-anesthésistes [-127g
par rapport aux infirmiéres
des goins intensifs)

pitaux que les
eXposées

2.n= 150 gros-
208868

3.non apparié

Critéras d'édligibilité Annéas Sources d'information Groupa de Ajustemnent
ot d'ocbsarvation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
l.Infirmiéres mariées 1965-1973 .Questionnaire .Questonnai-jl.Taux de participation: Hon_exposeé: Aucun
travaillant dans 20 postal 4 la re postal a 70-75% t.infirmiare
centres hospitaliers Pinlande mére la mére 2.Avortements spontanés: travaillant
soit comme infirmié- .différence statistiquement |[sur les étages
res anasthésistes ' significative: et aux soins
soit commse assistan-~ % P intensifs dans
tes des chirurgiens .2 groupes: . exposées 19,5 les mémen hd-

2: nombre d'avortements spontanés pour 160 grossesses




Référence: KYYRONEN P, Taskinen H, Lindbohm ML et coll.
Spontaneous abortions and congepital malformations among women exposed to tetrachloroethylene in dry cleaning
J Epidemiol Commun Health 1989; 43:346~-51

Type d'étude: Cas-témoins dans une norvnwo

Objectif: Déterminer si )'exposition au tétrachloroéthyléne pendant le premier trimestre de la grossesse a des effets néfastes
sur l'issue de grossesse.

Critéres d'déligibilite Anndes Sources d'information Groupe de Ajustemsent
et d'observation Résultats comparaison pour les Co
nombre de sujets at lieu Bxposaition Issue variables de
confusion
1.cohorte formée des 1973-1983 .Listes du .Registre 1.Taux de participation: Témoins: Appariement 2
menbres du syndicat syndicat des national cas Témoins l.femmes guli |pour:
des travailleurs de Finlande travaillsurs hospitalier| avortements 68,3% £0,4% ont donné 1.4ge maternel
1* industrie chimique de l'industrie .Registre malforma- 75,0% 02,4% nalssance A { 2 ang) .-
et du syndicat des chimique et finneis des] tions des enfants g
employés municipaux des travail- malforma~- sains et qui |Ajustement
entre 1973 et 1983. leurs munici~- tions con- |2.Avortements spontanés: proviennent de|pour:
paux génitales .augmentation non significa-|la méme cohor=|l1.soulévement
2.8ont incluces les ) Juestionnaire .Dossiers tive du risgue: te gque ces cas| de charges .
travailleuses qui ont|. aux proprié- clinigues C.R. 1.c. 95% lourdes -
quitté le syndicat taires d'entre-.Question- 1,5 0,4 - 5,4 |2.appariés se-|2.température
pendant la période prises haire pos- : lon un ratio de travail .
{sauf celles qui ont .Questionnaire tal i la 3.Malformations congénitales: [de 1:3 pour 3.alcool ’
quitté le syndicat postal A& la mere .augmentation signiticative |les avorte- §.tabac
desd travailleurs de mire du risque: ments sponta- |[5.parité
1'induatrie gh.'ﬁ%ﬂ o.u-c I.C. 95% néss 1:5 pour 6.naladies
entrae 1973 et 1977} Définition de 1'exposition: 5,9 1,0 - 35,7 |les malforsa- fébriles
+Expomition A d'autres tions congéni-
i.cCass 'solvants que le tétrachlo- tales.
«avortement spontands rodthyléne
n= 247
.malformations congé-
nitales
n= 33
4.Seulement une gros~
sesse par fenpe
{sdélectionnéa au
hasard)

o.w.v. odds ratio brut
1.C,"95%: intervalle de confiance & 95%



Référence:

AHLBORG G, Hogstedt C,

Bodin L. et coll.

Pregnancy outcome among working women
Scand J Work Environ Health 1989; 15:227-33

Type d'étude:
Objectif:

Cohorte prospective

Evaluer l'influence de facteurs professionnels sur 1l!'issue de grossesse

Critéres dféligibilité

Années

Sources 4'information

nés et mortalité

Groupe de Ajustenent
et d'cbservation Résultats conparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Cohorte formée de 1980-1983 Questionnaire .Dossiers 1.Tauy de participation: Non exposé: Alustepent
3 901 feammes encein— postal A la hospita- 20% .absence d'ex-|pgour:
tes gui ont été vues Suede meére, avant liers 2.Avortements spontanés et position 1.4ge maternel
au centre de soins la naissance mortalité pérjinatale: 2.parite
prénatals du comté .pas d'association signifi- 3.sexe
d'Orebro, entre i cative 4.avortesents
10/80 et 06/83 et qui R.R. I.C. 955% spontanés
ont travaillé pendant .Exposition aux solvants 9,71 0,31 - 1,60 antérieurs
leur grossesse pendant la grossesse: 3.Pgids de naissanca? 5.scolarité
oui/non les travailleuses exposées 6.tabac (actif
2.Issue de grossesse donnent naissance & des en~ et passif)
étudide: fants plus lourds {différen- 7.alcool
.Avortements sponta- ce de 165 g: I.C. 958 76 g— 8.café

254 q)
périnatale (analy-
sés ensemble)
+n= 426
.Polds de naissance
R.R.: risque relatif

I.C. 95%:

intervalle de confiance & 95%




12;
Référanca: SCHAUMBURG X, Olsen J 2

Risk of spontaneous abortion among Danish pharmacy asslstants
Scand J work Environ Health 1990; 16:169-74

Type d'étude: Cas-témoins dans une cohorte

Objectif: Comparer le risgque d'avortemsents spontanés cliniquement reconnus dans différents sous-groupes d'assistantes pharsacienm
eh fonction du type de travail et de l'exposition de nature chimigue.

Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'cbservation Résultats comparaison pour las Ce
nosbre de sujets et lieun Exposition Issue varxiables de
confusion
1.Toutes les femaes 1979=-1984 |.Questlonnaire .Registres |1.Taux de participation: Temoing: Alustement
membres du syndicat postal A la nationaux 91% Groupe 1t pour:
national des assis- Danemark mara des nais- {2.Pas d'association avec 1'ex-|l.naissances |l.parité
tantes pharmaciennes sances et position aux solvants: chez 1'ensem- (0, 1, 2 2)
du Danemark entre le des hospi- .toutes les grossesses: ble des femmes|2.localisation
01/01/79 et le talisa- 0.R. I.C. 95% Groupe 23 de la pharma~
. 31/12/64. - tions 1,2 0,7 - 2,0 l.naissances cle ’
) .femmas ayant travaillé chaz des fem~
2.Agées de moins de 40 béfinition de 1'exposition: moins de 5 mois pendant =mes qui ont 3
-ans au 31/12/84. la grossesse: travaillé
. Exposition aux solvants 0.R. I.C. 95% moing de 5 o
3.n= 177 avortements (oui/non) 0,8 0,4 - 1,7 molis pendant T
spontanés la grossasse
il Les témoins
sont non
appariés
PR . B

O.R.: odds ratio .
‘I.C. 95%: intervalle de confiance 3 95%



Référence: CUHEN EN, Bellville JW, Brown BW. 124

Anaesthesia, Pregnancy, and Miscarriage: A study of Operating Room Hurses and Anesthetists
Anesthesiology 1971; 35:343-7

Type d'étude: Transversale

Objectif: Evaluer si ltexposition continue & un niveau faible d'agents anesthésigues est associdée A une augmentation du taux
d'avortements spontanés et d'anomalies foetales.

Criteres d'éligibflité Années Sources d!'information Groupe de Ajustemant
et d'observation Résultats cosparaison pour les Cc
nonbre de sujets et lieu Expozition Issue variables de
. ’ confusion
1.2 groupes de femues 1965-1970 .Entrevue .Entrevue 1.Taux de participation: Hon exposé: Aucun |
travaillant en salle avec les avec les non mentionnés Infirmiéres:
dtopération, infir- Etats-Unis infirmiéres infirmiéres |2.Avortements spontanéa: l.travail gé- |[Pas de diffé-
mi¢res et anesthésis- Questionnai- .Questionnai- «excés significatif chez les| néral rence sensible
tes, agées entre 25 re postal re postal exposées: 2.choisies au |entre les expo-
et 50 ans, mariées et pour les pour les 3 p hasard sées et les non
ewploydes de trois anegthézis- anesthésisg- Infirmiéres: 3.n= 34 grog- |exposées:
grands hopitaux du taes tas exposées 29,7 sesses 1. tabac
Hord de la californie non exposées 8,6 0,045 |d.non apparié¢ |2.alcool
Réfinition de l'exposition: Anesthésistes: 3.exercise
2.Infirpiéres: 36 gros- exposées 37,8 Médecing: physigue
gasses .Exposition dans les salles non exposées 10,3 0,0035]1.autres spé-
Anesthaésiotes: 37 d'opération pendant les clalités
grossesses cing (infirmiares) ou les .en moyenne les avortemants |[2.n= 58 gros-
six (wédecins) années pré- surviennent a la 8e semaine| pesses
cédant 1'étude de gestation, en salle d'o-|3.non apparlié

péaration, comparativement
4 la 10¢ semaine chez las
non exposées

3.Malformations congénitales:
.pas de différence entre les
groupes

%: nombre d'avortements spontanés powr 100 grossesses



Lo R
SR

Référence; AMERICAN SOCIETY OF ANESTHESIOLOGISTS 127

Occupational Disease among Operating Room Personnel: A National Study
Anesthegiology 1974; 41:321=40
Type d'étude: Transversale

Objectif: Etudier 1'état de santé du personnel des services d'anesthésie et des salles d'opération, aux Etats-Unis,

Critéres d'dligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d*observation Résultats comparaison pour les oty
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Membres de 1‘'Associa- 1964=-1974 Question- SQuestion= 1. EEE Hoh exXposé: Alustement 3
tion Américajne des Etats~Unis | naire naire AAA: 75,7% Groupe 1: bour:
anesthémistes (AAA), postal A postal A AAP: 72,1% 1.memhras da |l.iga matarnal
de 1'Aesociation Amé- la mére la mére AAIA:  59,3% 1'Association ]2.tabac Y
ricaine des Infirmid- AISO + Awméricaine
res Anasthésistes pPéfinition de 1'exposition:! ATS0: 55,4% des Pédiatres
(AAIA) et des Associ- AAIL: 41,8% (AMAP) (pour
ations des Infirmié- -Exposition pendant le ler |2.Avortexments spontapnés: les anesthd-
res (AXS0) et des trimestre de grossesce et ~exces significatif chez les |sistes)
Techniciens de Salles travail en salle d‘'opéra- anesthésistes et les infir- |2.n= 381 gros- ,
d'opération (ATS0). tion pendant 1'annde preé- miéres et technicliennes de |sesses Rt
Ces "individus repré- cédant la grossesse salles d'opération J.non apparié >
sentent essentislle- P Groupe 2:
ment ‘tout le person- AAA 17,1 1.membres de
nel de salles d'opé- _ AAP . 8,9 < 0,01 |1'Association
ration des Etats-Unis Américains
AISO + des Infirmia-
2.AAA= - 848 groases- . ATSO 19,5 rex [AAI)
" ses . ! AAX 15,1 < 0,01 |2.n= 2 626
AAIA= 3 491 grogses- . grossesses
sag | .pas de différence dans 1'4-|3.non apparid
AISO+ 5 896 grosses-~ ge gestationnel woyen au
ATSOm ses momant dea 1'avortement ni
dans le ratio du sexe
3.1asues de grossesses {M/F) de l'enfant.
étudidesn:
.avortements sponta-
nés (< 20 semainas)
.malformations con-
génitales

t: nonbre d'avortamnts spontanés pour 100 grossesses
(excluant les avortements thérapeutiques)



Référence: AMERICAN SOCIETY OF ANESTHESIOLOGISTS 127a
(suite)
Type d'étude:
objectif:
Critéres d'éligibilité Années Sources d!information Groupe de Ajustement
et dtobservation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition issue variables de
contusion

3.Malformations congénijtales:
-excés significatif de malfor-
mations congénitales chez les
intirmiéres-anesthésistes:

t P
AATA 9,6
AAT 7,6 0,03
+excés non significatif chez
les femmes anesthésistes:

X p
FY Y 5,9
AAP 3,0 0,07
+.pas de type spécifique de

malformations

%: nonbre d'enfants malformés pour 100 naissances vivantes



Référence: CORBETT TH, Cornell RG, Endres JL et coll. 12
Birth Defects among Children of Murse-Anesthetists
Anesthesiology 1974; 41:341-4

Type dtétude: Tranaversale

Objectif: Etudier 1l'inclidence des malformations congénitales, des nécoplasies et autres anomalies chez les enfants d'infirmibéres-

anesthésistas.
Criteres d'érigibilits Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et 4'observation Régultate comparalson pour les (o]
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Membres de 1*Associa- ? .Questionnaire .Question- |1.Taux de participation: Non exposé: Aucun
tion Amdricaine des postal a la naire pos-— 84,5% GEQups 13
Infirmiéres Anesthé- Etats~Unis | mére tal & la |2.Auggentation sjopificative |[1.mémes fem~
sistes pratiguant mere du risque de malformations |fes lorsqu'el-
dans l'état du Michi- congénitales chez les infir-|les n'ont pas
gan Rerinition do l'exposition:| miéres-anesthésistes: travaillée com-~
% P me infirmiéres
2.n= 434 grossesses «Avoir pratigué en anesthé-|.exposées 16,4 anesthésistes
sie & n'importe guel .groupa 1 5,7 < 0,005 |2.non apparié
moment pendant la grosses- .différence non expliguée 3.n= 261 gros-
se par Y'sge de la mére sSeE8es

3.Avapentation significative
dans 4 yroupes d'ancmalies: |Grouge 2:
héxangiomes caverneux, ano- |[1l.population
malies cutanaes totales, générale
hernies inguinales et mal- |2.non apparid
formations du systéme muscu-
lo-squelletique

" .ces différences sont signi-| -
ficatives gua 1l'on compare
avec le groupe 1 ou 2

%: nombre d'enfants malformés pour 100 naissances



Référence:

Lancet 1975;

Type d'étude:
Objectif:

2:807-9

Transversale

KRILL~JONES RP, Newman BJ, Spence AA.
Anaesthetic practice and pregnancy.

dieciplines gue 1'anesthésie.

Controlled survey of Male Anaesthetists in the United Kingdom

Etudier lthistoire obstétricale des femmes d'aneasthésistes (mariés) et des femmas da médecins pratiguant dans d'autres

glers du bépartement
de la Santé et de la
Sécurite Sociale
.Un échantillon de
1/10 médeocins de sexe
masculin inscrits au
Registre Médical en
1972 et habitant le
Royaume=tni
.Tous < 65 ans

2.1m groupe exposé est
formé des conjointes
des médecins des 2
groupes qui étalent
elles-nénes exposées
aux gaz anesthésiques

J.n= 523 grosgesses
chez les exposées

4.Iissues de grossesse
étudiéen:

le premier trimestre de 1la
grossesse

.l1'exceés n'est significatirc
gque pour la premiére gros-
sesse

3.Malformations copaénitales:
(toutes):
-.pas d'excés chez les expo-
sdes

b P
«axposées 5,5
non exposées 3,6 > 0,05
4.Mort-nés:

.pag d'association avec
1'exposition maternalle aux
gaz anesthésiques

s |
0,86

0,64 > 0,05

+«2Xpos€ées
.NONR exposeées

Criteres d'dligibilité Années Sources &'information Groupe de Ajustenent
et d'ocbservation Résultats comparaigon pour les
nombrae de sujats et lieun Exposition Isgue variables de
confusion
1.L'engquéte a porté ? - 1972 .Questionnaire .Question—- |1.Taux de participatjon: Non exposé: Alustezent
sur: postal au mari naire pos- 70,1% 1.capjointes |pour:
.Tous les fellows de [Royaume-~Uni tal au 2.hvertements spontanés: non exposées |1.4ge maternel
la faculté des anes- mari .excéa significatif d'avor- |[de maris non |[2.tabac
thésistes, tous les tements spontanés chei les exposeés 3.rang de
nenbres de 1'Associa- péfinition de 1'exposition: méares exposses: 2.n= 7,296 naissance
tion des Anesthésis- . 3 43 grossessas 4.4ge patarnel
tes dont la nom figu- .Avoir travaillé dans une .exposées 15,5 3.non apparié
rait dans les dos- salle d'opération pendant .non exposées 10,9 < 0,01

$: nombre d'enfants malformés pour 100 naissances vivantes




Référonce: KNILL-JONES RP, Newman BJ, Spance AA 129
(suite}

Type d'étuda:

Objectif:
Critares A'éligibilite Années Sources d'information’ CGroupe de Ajustement
et d'observation Résultats . comparalason pour les Co
_nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de

confusion

-avortements sponta-
' 1S

~malformations congé-
nitales

A.’O"ﬂl—uﬁu

e 1® "',".--. 4 .
fenbkrpsintthy




Galles en 1950 ou
aprés

2.n= 670 chez les fem-

mes anesthésistes

3.Avertements thérapeu-

tiques exclus

4.1ssues de grossesse

étudiées:
.&Vrotements sponta-
nés

~mort-nés

.faible poids de
naissance (FFN)
.malformations con-
génitalaa (FPN)

.Emploi au moment de la
conception:
.anesthésistes

.Les temmes non employées au

moment de la conception ont

significativement moins

dtavortements spontanés

(12,0%: p < 0,05}
3.Mort-nés;

.2 fois plus de wmort-nés chez
les femmes anesthésisctes
{17,3/1 000)+ que chez les
autres médecins (8,371 000)*
Différence non significati-
ve,

4.Faible poids de paissance:
.les femmes anesthésiates
ont des enfants dont le
poids de naissance est si-
gnificativement inférieur
a celui des enfants des
autres femmes médecins
(-41 g; p < 0,01). Ta dif-
térence persiste aprés
1'exclusicn des mort-nés et
des malformés.

thésie

2.n= 6,377

3.non apparid

Groupe 2:

1. femmes méde-~
cins nfayant
pas pratiqué
-au aoment de
la concep~
tion

2.n= 1,997
grossasses

A.non apparié

FEN)

Référence: PHAROAH POO, Alberman E, Doyle P. 130
cutcome of pregnancy among women in anaesthetic practice
Lancet 1977; 1:34-6
Type d'étude: Transversale
Objectif: Examiner la relation entre le travail au moment de la conception et différentes issues de grossesse.
Critéres dtéligibilité Annéesg Sources d'information Croupe de Ajustement
et d'ocbservation Résultats comparaison pour les Cot.
nonbre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Toutes les femnos 1950-1975 .Questionnaire .Question- |1.Taux de participatijon: mbbl»mnbmm" Alustement 3
enregistrées au PBu-— postal A& la naire pos-— 72,0% Groype 1: BOULS
reau médical en 1975 Grande- mére tal a la 2.pvortements spontanés: 1.fenmes mé&de-]1.4ge maternel
et qui se sont enre- Bretagne nére .pas de différence entre les cinas dans {avortements
gistrées pour la pre- et femmes anesthésistes des mpécia- spontanés)
miére fois en Angle- Pays de i L o on: (13,8%) et les autres méde=- lités autres|2.parité
terre ou au pays de Galles cins (13,8%) gue 1'anes— {mort-nés et

* Taux pour 1,000 naissances totales



Référence: PHARCAH POO, Alberman E, Doyle P.

1)
{suite)
Type dtéetude:
Objectir:
Criteéres d'éligibilitcé Annges Sources d'information Groupe de Ajustemant
et d'observation Raésultats comparaison pour les Cao
nombre de sujots et lien Exposition Issue variables de
5.Malformations congénitales
.excés significatif de mal-~ g
formations du coeur et des o
gros vaisseaux chez les i
enfants d'anesthésistes o
coxpares aux 2 autres grow- gl
e . pes pris ensembles (13,8/ i
s N - 1 000 vs8 3,6/1 000; p <
5 0,05) o
-, .

Taux pour 1000 naissances totales



Référence:

86 chez des femmes
anesthésistes

3.1Issues de grossesse
étudides:
-avortements sponta-
nés
.durée de gestation
.malformations con-

.Avolir travaillé dans une
salle d'opération pendant
la grossesse

{(*certains pédiatres an~
raient travaillé coame anes-—
thésistes)
3.Autres issyeg:

.les analyses sont faités en
fonction des enfants des
hommes et des fesaes expo—
sés, pris ensembles.
.malformations congénitales:

génitales I
.anesthésistes 11,7
.pédiatres 10,5
.durée de gestation!
.anesthésistes 39,2 + 0,23
.pédiatres 39,6 £+ 0,23
(senainas)

ROSENBERG PH, Vanttinen H. 131
Occupational Hazards to Reproduction and Health in Maesthetiete and Paediatriciansg
Acta Anaesth Scand 1978; 22:202-7
Type d'étude: Cochorte historique
Objectif: Evaluer le risque de complications de grossesse, d'effets tératogénes et de problémes de santé chez les anesthésistes
: et les pédiatres,
Critéres d'éligibiliteé Annéeg Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Tous les membres de 1961-1976 .Questionnaire .Question- }1.Taux de participation: Boh SXpogpé: Aucun 4
la société finlan- postal & la naire pos-| anesthésistes 85% 1.femnes pé-
daise des anesthé— Finlaixie mére tal A la pédiatres 64% diatres
sistes et des pedi- Bére ‘| 2.avortements spontanés: 2.n= 16 gras-
atres % sesses
Définition de l'exposition:| .anesthésistes 9,3 3.non apparié
2.Nombre de grossesses: .pédiatres ig,8

$: nonbre d'avortements spontanés pour 100 grossesses

%1 nombre d'enfants malformés pour 100 naissances vivantes



Référence: ERICSON A, Kallen B. 132

Survey of Infants Born in 1973 or 1975 to Swedish Women Working in operating Rooms during their Pregnancies
Anesth Analg 1979; 58:302-5

Type d'étude: Cohorte

Objectif: Etudier les enfants nés de femmes gui ont travaillé dans des salles d'opération et gui ont accouchd entre 1973 et 1975.

Critéres d'seligibilite Années sources d'information Groupe de Ajustement
et d*observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Iasue variables de
. confusion
1. Personnel des salles 1973-1975 +Registre .Registre 1.Taux de participation: Hon_expogé: Alustement 13
d'opération. | suédois du des naissan- ne s'applique pas 1.Toutes les |pour: et
2.Nombre ds naissancas: Suddia personnal ceas 2.Pxépaturité:s fonmes emplo~ |l.dge maternel:
494 mares qui ont des services .léger excés chez les expo+- |yées dans un 53
travailléd pendant de santé séen: travail wédi- -
. toute leur gros- : _ O/ P cal et guli ont w
. sesse , Définition de 1'exbositiont . 1,38 0,04 |accouché entre =
37 méres qui ont 1873 et 1975
:  trawvaille plus de «Avoir travaillé dans une |3.Pas d'excég de menaces d'a- [2.n= 19,127 s
la moiti¢ de leur salle d'opération pendant vortements, de poids de grossesses
.  gromsesse , la grossesse naissance, de wortalité pé- |3.non apparid L
10 méres qui ont rinatale et de malformations a7
.- travaillé moins congénitales ey
o oo Lla moitié de - O/A =
* leur grossesse mortalité 1,00 ! —
J.Issues de grossesss périnatale
étudidas: .malformations 0,85
-manace d'avortemant congénitalas
prématurité !
-faibls poids de
naissance
-mortalité périnatale
.malformations congé-
nitales

O/A: cbheervé/attendu



Référence: TOMLIN PJ 133
Health problems of Anaesthesists and their families in the West Midlands
Br Med X 1979; 1:779-84
Type d'étude: Transversale
Objectif: Suite A 1l'cobservation d'un nombre élevé d'enfants anormaux chez des collégues anesthésistes de Birmingham, 1'auteur
a décidé de faire une enquéte auprés de tous les anesthésistes de la région du West Midlands.
Critéres d'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et ) d'observation Résultats comparalison pour les Col
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Tous les aneathésis- |Probablement |.Questionnaire .Question— |1.Taux de¢ particjipation: Hon _exposé: Aucun 3
tes de la région 1955=-1975 postal naire pos- 91,6% l.les ménes
Vigite du tal 2.Exces significatif d'avorte-|anesthésistes
2.n= 58 grossesses chez{ Grande-— départerent .Cas de menta spontanés chez les qui ont eu des
los femmes anesthé- Bretagne - d'anasthé- mal forma= femmos anesthégigtes: enfants avant
sistes sie tions T P ou aprés la
confirmés Exposé 29,3 pratigue de
3.Issues de grossesse : NHon exposé 9,8 < 0,05 1'anesthésie
étudiées: : Définition de )'exposition: 2.n= 92 gros~
.avortements sponta- 3.Poids de pajssance: sesses

nés R

.poids de naissance

.malformations con-

génitales {incluant
les maladies fami-

liales)

«Cancers en bas fige

Médecin gui passe au wmoins
la moitié de son temps de
travail comme anesthésiste

.diminution de 10% du poids
de naissance. La différence
devient sjignificative pour
les bébés de sexe féminin.

4.Malformations congépitales:
{1'analyse n'est pas faite
pour les femmes anesthésis-
tes, séparément)
.Prévalence de 9,3% chez lex
enfants d'anesthésistes,
comparxativement A 4,3% parmi
le groupe non exposé.
.Excés de malformations du
systéme locomcteur.
5.cancer:
.Incidence de 1,138, chez
les enfants de parents anes-—
thésistea.

3.non apparié

$: nombre d'avortements spontanés pour 100 grossesses
%: nonbre d’enfants walformss pour i00 naissances vivantes



Référence: COHEN EN,

occupational disease

Brown BW, Wu ML et coll.
in dentistry and chronic exposure to trace anesthetic gases

J Am Dent Assoc 1980; 101:21-31

Type d'étude:

Transversale

134

4.Issues étudliées
.avortements sponta=-
 nés {< 20 semaines)
.malformations con-
génitales

.élavé: > B hres/semaine

s P
absence 8,1
faible 14,2 < 0,01
élevé 19,1 < 0,01
4.Malformations congénitales:

.augeentation significative
du taux de malformations
congénitales chez les as-
sistantes dentaires expo-

sées aux gaz anesthésiques:

L p
absance 3,6
faible 5,7 0,02
élevé 5,2 0,12

Objectif: Evaluer si les professionnels de la santé gui travaillent avec des gaz anesthésiques, en médecine dentaire, ont une
fréguence plus élevée de problémes de sante comparativement a un groupe contrdle.
Critéres d'éligibiliteé Années Sources d'information . Groupa de Ajustement

et d'observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de .
’ confusion -

1.Assistantes dentaires| 1968-1978 |.Questionnaire .Question~ |1.Taux de particivation: Hen_exposé: Ajustepent 3
identifiées par une postal & la naire pos- 70,0% 1.assistantes |pour: s
enquéte postale au- Etats-Unis nére tal & la dentaires non |i.&ge maternel.-
prés des membres de aére 2.Nopbre de grossegses selon |exposées aux |2.tabac -
1‘'Association Dentai- le niveau d'expogition: gaz anesthésj-|3.avortements.:
re Amgricaine (taux péfinition de l'exposition: faible: 341 ques spontandés ot
de _réponsa: 77,9%) élevé: 116 2.n= 2 882 malformationg
o .l'exposition 6 mois avant grossegpes congénitales .
2.0nt été exclues: 1'accouchement et dans 3.avortepents spontanés: antérieurs
. .les femmes > 65 ans 1'annéa précédant la gros~ .augmentation significative =x
" .celles qui ne fai- sesso du risque d'avortements S
saient qu'une pra- .niveaux d'exposition aux spontanés chez les assis- o
tique hospitaliere gar anesthésiques: tantes dentaires qui sont .
- +absence exposées aux gaz anesthési- e
3.n="3 991 grossesses _ .fajble: 1-8 hres/semaine ques: —_—

%: nombre d'avortements spontanés pour 100 grossesses



Référence: COHEN EN, Brown

(suite)

Type d'étude:

Objectif:

BW, Wu ML et coll.
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Critérees d'éligibilité
et
nombre de sujets

Annédesg

jd'observation

et lieu

Sources d'information

Exposition Issue

Résultats

Groupe de
comparaison

Ajustement
pour les
variables de
confusjion

Col

formations du systéme muscu-
lo-squelettique:

3 P
absence 1,5
exposées 2,47 < 0,01
(faible +
éleve)

6.Les taux de ma)lformatjons
ongénita it

congénitales et dtpvorte

Bents spontanés sont signi-
ficativement plus élevés

dans le groupe qui utilise

seulement l'oxyde d'azote:
¥ p

absence 8,1

exposées 16,0 < 0,01




Référence: LAUWERYS R, Siddons M, Misson CB et coll.
Anacsthetic Health Hazards Among Belgian Nurses and Physiclans
Int Arch Occup Environ Health 1981; 48:195-203

Type d'étude:
Objectif:

Transversale

Evaluer s'jil existe un risgque a& la santé des personnes dont la vie professionnelle se passe en salle d'opération.

135

Critéras d'éligibilité Anndes Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'cbgervation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
contusion
l.Les membres de la ? .Questionnaire .Question- 1.Taux de participation: Non exposé: Aucun 3
Société Belge d*a- postal naire pos- 47% Anesthésistes:
nesthésie et les in- Beligicque tal .similaire dans tous les .dermatologues
firmiéres des galles groupes et médecins du
d'opération de Belgi- pefinition de 1'exposition:|2.Avortements spontanés: travail
que % p Infirmiéres:
.Exposition aux gaz anes— .exposeées 8,5 > 0,05 .infirmiéres
2.n= 259 grossesses thésigues pendant la gros~|.non exposées 6,3 de soins in-
sesse 3.Malformations congénjtales: tensifs et in~
3.Issues de grossesse 3 P firmiéres
étudiées: .exposées 3,9 > 0,05 |["sociales®
.malformations con- .hon exposées 3,6
génitales 4 .Prématurité: n= 1 651 gros-
.prématurite 3 ] sesses :
+ROrt-nés . exXposeées 9.3 > 0,05
.avortements spon- .non exposées &,8
tanés 5.Mort—neés:
. % P
.exposées 2,3 > 0,05
.non exposdes 2,2

%1 nombre d'avortements spontanés pour 100 grossesses
»” nombre de malformations congénitales pour 100 naissances



Référenca:

AXELSSON G, Rylander R.
Exposure to Anaesthetic Cases and Spontaneous Abortion Response bias in a Pestal Questionnaire Study

Int J Epidemiol 1982; 11:250-6

Type 4'étude:
Objectif:

Cohorte historique

Etudier les issues de grossesse chez des employées d'hdpital exposées aux gaz anesthésigques.

136

30/06/79 dans des dé-
partements oa 1'on
note une exposition
aux gaz anesthésiques

2.Grossessnes chez les
exposées: 187

J.Avortements thérapeu-
tiques exclus

«Niveau d'exposition:

SBlevé: .salles d'op.
.départements
d'anesthesie
.faible: .seolns intensifs

«5alles de reéveil
.clinique externe
d'ORL

.on exposé

ment significative est ob-
servée pour les avortements
de moins de 16 semaines, en~
tre le niveau d'exposition
eéleveé et les non exposées
(19,8% vs 8,0%; p= 0,05)
4.Cette djfférence disparait
lorsque sont ajoutés les
avortements spontanés des
non répondantes (15,1% vs
92,9%; R.R. 1,27; I.C., 95%
0,75 ~ 2,14)

d'emploi que
les exposées
3.femmes qui
ont travail-
1é & 1'exte-

rieur de
1'hépital ou
qgui sont de-

maurdes & la
maison pen-
dant la
grossasse
4.n = 470
grossesses
5.non apparie

Critérec d'éligibilité Annéeg Sources d4!'information Groupe de Ajustement
et d'ocbservation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Cohorte formée de 1970-1979 .Dossiers -Questionnaire |[1.Ta de ticipat : Hon exposé: Ajustepent 3
tout le personnel fé- des emplo- postal & la Exposées: 80,0% ).personnel ROUL:
winin, & 1'exception Suéde yés mére Non exposées: 78,0% téminin des |l.Age maternel
des médecins, nhés en .Dossiers hos- |2.Taux d'avortements spopta- daépartements (groupes d'&-
1930 ou aprés, qui pitaliers neés: [ de médecine ges de 5 ans)
ont travaillé conti- .Registres sué~ Flevé: 15,8% du méme hdH- |2.tabac
nuellemant au moins dols des mal- Faible: 3,8% 0,11 pital
3 mois entre le formations Non exposé: 9,1% 2.mémes crité-
01/01/70 et le congénitales 3.Une différence statistique- res d*age et

¥: nombre 4 avortements spontanés pour 100 grossesses

R.R.: risque relatif
1

n
. 957 intervalle de confiance i 95%



P

e Al g %

Référence: KURPPA K, Holmberg PC, Hernberg § et coll.

screening for Occupational Exposures and Congenital Malformations
Scand J Work Environ Heaith 1983; 9:89-91

Type d'étude:
Cbjectif:

Cas-témoine

en début de grossesse.

137

Dépister les associations entre certaines malformations congénitales et les expositions de nature chimigque et physique

Critéres d'éligibiliteé

Anneéss

Sources 4'information

Groupe de Ajustement
et d'ocbservation Résultats comparaison pour les . |Cot
nombre de sujets at lieu Exposition Issue variables de.
_ confusjon
l.Cas de malformations 1976-1981 +Entrevue avec +Registre {1.Iaux de participation: Tépoins: Appariement 3
congénitales diagnos- la mére 2 & 4 des mal- > 95% i.naissance pouL: e
tigués pendant la Finlande mois aprés forma~ 2.Pas Q'assocjation entre qui précéde 1.date de 2
premiére année de vie 1'accouche- tions l'exposition aux gaz anes- |immédiatement naissance I3
nent congéni- thésiques et les malforma- |[celle du cas, |2.lieu de e
2.n='1 047 cas de mal-~ «.Evaluation par tailes tions congénitales (2 cas dans le méma naisgance -
formations: des hygiénistes exposés/5 témoins exposés) district -
289 SNC industriels O.R. I.C. 95%# 2.appariés z
421 fissures labio- .Visite des 0,40 0,08 -~ 2,06 3.ratio 1:1 i
palatines lieux de travail
200 sguelettigues pris
137 cardiaques Définition de l'expogition: "
W - .Exposition aux gaz anes- A
- _thésjiques, au ler trimes- -
tre de la grossesse: oul/
non
O.R.s odds ratio
1.C. 95%: intervalle de confiance & 95%



Référence: HEIDAM 13 ]

Spontanecus abortions among dental assistants, factory workers, painters and gardening workers: a follow-up study
J Epidemiol Community Health 1984: 38:149-55

Type d'étude: Cohorte historique

Objectif: Etudier différents emplois féminins et expositions professionnelles a des produits chimigques comme facteurs de risque
dfavortements spontanés.
Critéeres d'éligibiliteé Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d*observation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Cohorte historigque 1372-1980 Luestionnaire .Question- [1.Taux de participation: Non exposé: Adustement
formée des femmes postal & la naire pos- .employeurs: 96,3% .assistante ROour:
ayant travaillé au Danemark nare tal A& la - .assistantes dentaires non |1.8ge maternel
moins un mois comme nére dentaires: 94,3% expoRées 2.nombre de
asgistante dentaire, -Registre grossesses
entre 1972 et 1980 des hospi-|2.Dopnées du guestionnajre: d.rang de la
talisa- O.R. I.C., 95% grossesse
2.Femnes ldentirides tions .cliniques 0,9 0,4 = 2,1
via les employeurs et privées
les syndicats péfinition de 1'exposjtion:|.écoles 6,3 0,0 =-1,8
3.Sont incluses les +Exposition & 1'oxyde
fempes qui ont guitté d'azote: oui/nen
leur emploi pendant
la période & 1t'étude
4.Femmes &gées antre
18 et 40 ans an 1980
5.n= 352 groassesses
0.R.: odds ratio

I.C. 95%:

intervalle de confiance & 95%




Référance: ERICSON HA, Kahen AJB.
Hospitallzation for Miscarriage and Delivery Outcome Among mtm&mu Nurses Working in Operating Rooas 1973-1978

Anesth Analg

Type d'étude:

1985; 981-8

Transversale et cas-témocins

A3y

Objectif: Etudier les issues de grossesse des infirmiéres qui, entre 1973 et 1978, ont travaille dans des salles d'opdration pemda
leur grossesse.
Criteres d'éligibilite Anhées Sources d'information Groupe de Ajustement
at d'obaervation Résultats comparalson pour les Cof
nombre de sujets et lieu Exposition Issua variables de
confugion
1.Toutes les infiraid- 1973-1978 |.Registre des .Registre 1.Taux de participation: .Non expgsé: |Alustement 2
res qul ont travaillé infirmiéres médical des {étude casz-témoin): l.toutes les |pour:
dans des salles d'o- Suéde .(uestionnai- naissances 95% infirmibres l.annés de -
peération pendant re postal A .Registre - [2.Avortements spontands: qui ont tra- naissance
1'annéa précédant une la mbre des avorte-| .pas de différence entre les|vaillé en mé- |2.lieu de
naissance ou un avor- étude cas- ments 2 groupes (6,13 pour les decine interne H.oooo.-nr.
tement. ténoins) .Registre exposées et 5,7% pour les |pendant 1l‘an- ment
das malfor- non exposées) née précedant ]3.4ge !-...-u:lw
2.1ssues da grossesse matjions 3.Pas de différence dans le une naissance {d.parité o
- dtudlees: congénita- taux dtavortements therapey-|oa un avorte- -
.avortements sponta- les tigues ment Etude cag- =+
nés 4.Mortalite peringatale: 2.groupa non |témoins: ®
.avortements théra- Péfinition de l'expogition: .pas de différence aignifi- [apparié Appariement =
peutiques cative entre les 2 groupes |lI.n= 1,495 pouL: § 3
.mortalité périnatale «Avoir travaillé en salle (1,2% pour les exposées et |grosseunses 1.&ge maternel
.falble poids de d*opération. 0,8% pour les non exposées) , {strates
naissance (< 2500 g) , S.Faible poids de naissance: |.Xeémoing: de 5 ans}
.malformations congé- .pas de différence signiti~ |[l.enfants 2.paritd (1,
. nitales cative entre les 2 groupes |[d*infirmiéres 2, 3 %)

3.n= 1 436 grossaesses

4.Btude cas-témoins:
25 cas da malforma-
tions congénitales et
de morts périnatales
parmi les snfants
dtinfirmiéres de
salle d'opération

{4,4% pour les exposéss st
3,3 pour les non exposées)
6.Malformations congenitaleg:
.les exposées ont significa-
tivement moins de malforma~
tions congénitales gue les
non-exposées (4,0% vs 5,7%;
p < 0,05}
7.Etude Cas-témoina:
.seule différence significa=

tive: les méres dos cas ont

de salle d'o-
peration nés
la méma annés
que la cas

2.appariés
l,.ratio 1:2




Référence: ERICSON HA, Kahen AJB.

{sulte)

Type d'étude:
Objectif:

139

Critéres d'éligibilité
et
nombre de sujets

Anhées
d!ebservation
et lieu

Sources d'information

Exposition Issue

Résultats

Groupe da
comparaison

Ajustement
pour les
variables de
confusion

travaillé plus souvent a-
prés la 28e semaine de
groggesse gque les méres
des témoins (23/25 cas vs
28/50 témoing: p < 0,05)
«fréguence plus élevée mais
non significative de méres
qui ont travaillé emn anes-
thésie parmi les cas (60%
vs 53%)




.ﬂ&n.wu.w-au H

HKEMMINKI K, Kyyronen P, Lindbohm ML.

140

Spontaneous Abortions and Malformations in the offspring of nurses exposed to anesthetic gases, cytostatic drugs, apd
other potential hazards in hospital, based on registered information of outcome
J Epidemiol Community Health 1985; 39:141-4

Type d'étude:
Objectif:

Cas-témoins

cytostatigues, des gaz, des savons stérilisant et de 1'horaire de travail.

Etudier les effets possibles sur la grossesse des gak anesthésiques aux niveaux d'exposition actuels, des médicaments

.méme critéres plus
pédiatrie, gynécolo-
gie, oncologie et
pbneunologie

.46 cas

.gaz anesthésiques {(oxyde
dtazote, halothane, etc)

.gaz anesthé-

sigues 1,2 0,3 - 4,6

Criteres d'éligibiliteé Années sources d'information Groupe de Ajustemant
et d'observation Reésultats comparaison pour les <o
nombra de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Avortements sponta- 1973-1979 |.Registre cen- .Registre [1.laux de participation: Iémoing: beeaciement 3
nés: tral du per-  des hospi- , A.S. Nalf.{l.infirmiéres |pour: _
Infirmiéres encein- Finlande sonnel des talisa- cas 87,1% 89,1%|gui ont donné |l.iAge maternel
tes entre 1973 et services de tions témoins 87,.8% $2,0%!naissance A unj (% 1.5 ans)
1979, qui ont tra- santd .Dosslers enfant sain, 2.hdpital de
vaillé en chirurgie, .Questionnaire des poly~ |2.Avortements spontanés: entre 1973~ travail g
aux goins intensifs A l'infirmiére cliniques 1979
o en médecine in- chef O.R. I.C. 95%j2.appariés g
terne, dans un hépi=- , .gaz anesthé-
tal géndral pPéfinition de 1'exposition: | =siques 1,2 0,7 - 2,4|3.ratio 122
+217 cas
+Exposition au ler trimes- [3.Malformations congénitales: -
2.Malformations congé- tre de la grossesse.
nitales: .Nature: O.R. ¥.Cc. 95%

0.R.: odds ratio

I.C. 95%: intervalle de confiance A 957
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Référence: SELEVAN SG, Lindbohm ML, Hornung RW et coll.
A study of occupational exposure to antineoplastic drugs and fetal loss in nurses
N Engl J Med 1985; 313:1173-8
Type d'étude: Cas-témoins
Objectif: Ftndisr 1'association possible entre les morts foetales at ll'exposition aux médicaments antinéoplasiques chez les
infirmidres.
Critéares d'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustenment
et d'obsaervation Rézultats comparaison pour les Cote
nombre de sujats et lieu Exposition Issua variables de
confusion
1.Infirmiéres Agées de 1973~1980 .Registre .Registre na-|1.Taux de participation: Témoins: Appariement 2
40 ans et moins en central du tional hos- cas: a1,2% 1.naissances |pour:
1980 et qui travail- Finlande personnel pitalier témoins: 83,8% chez lez in- |[1.1'ige mater-
laient dans des hd- des services .Dossier des firmiéres du nel aux der-~
pitaux ou 1l'on u- de santé polyclini~ 2.Pas d'assocjation: méme hépital nieres mens-—
tilisait des médica- .Questionnaire ques O.R. I.C. 95% qui n'ont pas truations
ments antinéoplasi- postal a la .Questionnai- 0,96 0,36 - 2,59 eu d'avorte- (t 2 ans)
ques en 1979-1980. mare re postal a ment spontané |pAjustement
la mére pour:
2.Grossesses survenues 2.appariés l.nédicaments
entre 1973 et 1980. ition l'exposjtion: antinéoplasi-~
3.ratio 1:3 ques
3.124 cas Qd'avartements Exposition aux gaz anesthé- 2.rayons~X

spontands (morts foe~
tales)

4 .Seulement un avorte-
ment par infirmiére
a été retenu pour
1*étude (au hasard).

siques, au premier trimes-
tre de grossesse:
oui/non

d.pertes foeta-
les antérieu-
res
4.avortements
thérapsuti-
ques anté-
rieurs
S.alcool
6.contraceptife
oraux an mo-
sent de la
conception

O.R.3
1i.C.

odds ratio
intervalle de confiance & 95%

3%



Raférence: JOHNSON JA, Buchan EM, Reit JS 142

Effect of Wasta ruoan._on»n Gas and Vapor Exposure on Reproductive Qutcoms in <onoﬂw=-n.% Personnal
Am Ind Hyg Assoc J 1987; 4B:62-6

Type d'étude: cCas-témoins

Objectif: Etudier les issues de grossesses néfastes chez le personnal cmnunﬂ:nnnn axposé aux gaz at Aux vapeurs nﬂnugun:.u
4 des niveaux prés des norses recommandées par NIOSH.

Critéres d'4ligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et dfobservation Résultats comparaison pour les  |Cote
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
l.Toutes les feames vé- 1970-1987 Questionnaire .Question- Ji.Taux de participation: Ténoling: Alugtement . { 3
térinaivres enreglis- poatal & la najire pag-] .ler quastionnaire: 62% l.naissances |pour:
trées & 1'Association| Etats-Unis wore tal a la .cag~témoins: normales ches |1. ..nb.wnnnwos
Médicale Amdricaine mire .vétérinaires: 87% les wémes Bu- de rayons-X:
des Vétérinaires .assistantes: 72% jets gue les "
gqui ont gradué entre bétinition de 1'exposition:|2.Avortements spontands: cas
1970 et 1930 et leurs .augmentation significative |2.échantillon e
aseistantes vétéri- - ].otiliczation d'agents anes- du risgue pour leg assis- jaléatoire e
o naires thésigues (par inhalation) tantes vitérinaires atratifié pour 1.
- 2.Les agssistantes vété- au premier trimestre de la 1'&ge maternel gV
: rinaires 4‘un échan~ grossesss. O.R.,, I.C. 95% |et la parits .
tillon aléatoire de vétérinai- 3,11 0,94-10,38i3.ratio 1.:2 P
3 000 vétérinaires res
(hommes ) .assistantes 2,56 1,07- 6,11
* i mr,
J.Cas= avortements o.R. I.C. 95%
spontands, mort-nés .vétérinai- 2,86 0,86~ 9,53
et malformations con- res
génitales paraj les - .asgistantes 2,25 0,92—- 5,52
naissances vivantes
.pas de relation dose~
4.Vvétérinaires: réponse
.av. spont. et .exposition & 1'oxyde d‘a-
mort-nést 77 zote:
+malformations: 231 O.R. 1.C. 95%
Assistantes: vétérinai- 0,74 0,36- 1,52
av. spont. et res
mort-néa: 85 .assistantes 2,18 0,91~ 5,20
.malformations: 17

ONUD&w ratio brut
owuoﬁuﬂbnubnﬁnm
3.C. 5% int de confiance & 95%



Référencae: JOHNSON JA, Buchan RM, Reit J8.

(sulite)

Type d'étude:
Objectif:

L4la

.diminution significative
- éu risque chez les
véetérinaires
O.R. I.Cc. 95%
0,33 0,12-0,90

.dennées non disponibles
pour les assistantes vété-
rinaires

Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison Pour les Cote
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
3.Malformations congépitales:




MCDONALD AD, Mcbhonald JC, Armstrong B et coll.
Congenital defects and work in pregnancy
Br J Ind Med 1988; 45:581-8

Référence: 143

Type d'détude:
objectif:

Transversale

Analyser les malformations congénitales par titre d'emploi, exposition 4 des produits chimiques et exigences du travail.

1984)

.chez des fommes au
travail an moins

15 hres/semaine

-au début de la gros-
saesse

.Leg avortements spon-

, tanés de < 20 semai-

nes sont exclus, de
mémé gue les avorte-
ments thérapeutiques

+Niveau d'exposition:
au moine 30% de la TLV

Critéeres d'éligibiliteé Années Sources d'information Groupe de Ajustement
at d'observation Résultate coaparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
: confusion
1.Vaste enquéite (l'en- ? - 19084 -Entravue .Entrevue 1.Taux de participation: Non expogé: Aucun
quéte de Montréal) avec la mére avec la mé-} accouchements: 0% l.1"ensenble
réalisée aupres de Montréal en post- re en post-} mort-nés: 50% des femmes au
56 067 femmes qui ont partum partus 2.Types d'anomalies: travail, dans
accouché ou ont été .Evaluation .Dossiers a.chroansonigques: 1tétude, a
traitées pour avorte- des réponses  médicaux 0 o/A p* {servi a calcu-
ments spontanés dans paxr des hy- o - - ler les nom-
11 hépitaux de giénistes b.de développement: bres attendus
Montréal entre mai indugstriels 0 o/A . pY
1982 et mai 1984 2 1,37 0,43
péfipition de l'exposition:| «c.musculo-squelettigues:
.La présente étude 0 O/A p*
porte sur: .Exposition au premier 1 0,61 0,51
.toutes les grosses- trimestre de grossessa d.toutes:
ses (antéricures A , aux? 0 0/x p*
1982 et entre 1982- gaz anesthésigques 3 0,92 0,59

O: gobserve
O/Ar observé/attendu




Référence: MC DONALD AD,
{suite)

Type d'étude:
Objectif:

Mc Donald JC, Armstrong B et coll.

Critéres Ad'éligibilité Années Sourcves d'informatien Croupe de Ajusterent
et d'observation Résultats comparaison pour les

nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion

4.Toutes les malforma-
tions sauf les mal-
formations mineures

S.n= 1 212 cas de mal-

formations congénita-
les




Référence: MCDONALD AD, McDonald JC, Armstrong B et coll.
Fetal death and work in pregnancy

Br J Ind Med 1988;

Typa d'atude:

Objectif;

Transversale

45114857

expositions chimigues, et la mort embryonique et foetale & différents stades de la grossesse

Explorer en détails la relation entre les exigences physiques du travail, les conditions environnementales et les

-«l@88 grossesses enre-—
__glistrées avant 1982
.las grossesses uni-

. gues
.chez des femmes au

.- travail an moment de
1a conception
.2 30 heures/semaine

3.Avortements spontanés
(< 28 semaines)

4.n= 5 010 avortements
spontanés

5.Avortemsnta thérapeu-—
tigues exclus

Exposition pendant la

grossesse:
gaz anesthésiques

.Expogsition A au moins 30%

de la TLV

Critéres d'éligibilité Anndes Sources d'information Groupe ds Ajustement
et d'observation Résultats comparalison pour les
nosbre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
. confusion
1.Vaste engquéte (1'en- ? - 1984 -Entrevae .Entrevue |1.Taux de participation: NHon_expogé: Ajustepant
guéte de Montréal) avec la avec la accouchements: 90% 1.1'ensemble |poyr:
réalis¢e aupres de Montréal mére en mére en av. spontanés: < 75% des femmes au | 1l.ége maternel
56 067 femmes gui ont post- post- 2.Pas d'association: travail rfai- |2.nombre de
accouché ou ont été partum partum () o/A r sant partia de| grossesses.
Ltraitéas pour avorte— .Evaluation 17 1,07 > 0,10 1'étude a per-jl.avortements
ments spontanés dans des histoires vi & calculer spontanés
1} hépitaux de Mon- professionnel- les nombres antérjeuxs
. tréal entre mai 1982 les faite pax attendus 4.ethnie
et mal 1984 des hygiénis- S5.scolarité -
teas industriels 6. tabagiame
2.1a présente étude 7.alcool
porte sur: péfinition de l'exposition:

[E %

01 observé
O/A: observé/attendu




Référence: MCDONALD AD, McDonald JC, Armstrong B et coll.
Fetal death and work in pregnancy

Br J Ind Med 1988; 45:148-57

Type d*étude: Transversale

Objectif: Etudier en détails la relation entre les exigences physiques du travail, les conditions environnementales et les
expositions chimiques, et les décés embryomnaires et foetaux A différents stades de la grossesse.
Critéres d'éligibilité Années Sources dfinformation ’ Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Co
nombre de sujets et lieu Exposition issue variables de
confusion
1.Vaste enquéte (lten- ? - 1982 -Entrevue avec .Entrevue 1.Taux de participatjon: Hon exposé: Adustepent 2
quéte de Montréal) avec la mére avec la . accouchements: 903} 1.1l'ensemble jpour:
réalisée aupres de Montréal en post-partum mére en -mort-nés: 504 des femmes au [1.8ge maternel
56 067 femmes qui ont .Evaluation post- 2.pugmentation non siganifica- jtravail pen- |2.nombre de
accouché ocu ont été des réponses partun tive du_risgue: dant la pério=| grossesses
traitées pour avorte- & 1'entrevue 0 ‘Q/A P de A 1l'étude |3.avortements
xents spontanés dans par des hygié- 1 1,71 > 0,10 a servi & cal- spontanés
11 hdpitaux de nistes indus~ , culer les antérieurs
Montreéal entre mai triels nombres atten-|4.ethnie
1982 et mai 1984 dus 5.scolaritd
m!ggﬂ
2.la présente étude 7.alcool
porte sur: .Exposition pendant la
.les grossesses an- grossesse!
térieures & 1982 gaz anesthésiques
.grossasses simples .Expogition A& au moins 30%
.méres au travail da la TLV
2 30 hres/semaine
.pendant au moins 2
semaines A n'importe
quel moment de la
grossasse
3.Issue étudide:
+mort~nés. non malfor-
nés (= 28 semaines)
4.n= 210 mort-nés
O: obgervé
O/A: observé/attendu



Rafdrence: GCUIRCUIS SS, Pelmear Pl, Roy NL et coll 14

Health effects associated with exposure to anesthetic gases in Ontario hospital personnel
Br J Ind Med 1990; 47:430-7

Type d'4étude: Transversale

cbjectif: Déterminer si le personnel exposé aux gaz anesthésiques dans les bipitaux ontariens présente des probliémes de santé
simjlaires A ceux rapportés par le comité ad hod de ASA (Aserican Society of Anesthesiologists).

Critéres d'éligibilité Anndes Sources d'information Groupa de Ajuatasent

et d'observation Résultats comparaison pour les C
nosbre de sujats et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Echantillon représen- 1965-1985 .Questionnaire .Question- |1.Taux de¢ participatjion: Hoh eXpogé: Alustezspt
tatif de 75 hépitaux 4 1a mérxre naire a4 la Exposées: 87,2% 1.personnel pour:
.ontariens qui of- Ontario «Etude envi- néra Non exposées: 78,8% d'autres dé- |[il.kge In...bnunw
-Fralent des traite- ronnementale partesants de j(2.parité =
ments chirurgicaux en 2. Avortements spontanég: chaque hépital|3l.tabac
, 1980 pefindtion de )'expositign:| .augmentation significative 4.alcool i
du risque d'avortesents 2.grosgesses: |S.avortements,.
u .Toute parsonne expo- - | «Exposition aux gaz anes- spontanés chez les: femmas MD: 117| spontanés .-
. s¢e chroniquemant aux thésiques: 0.R. I.C. 95% |infirmieres: antérisurs .- ;
- gaz anesthésiques .oui/non 1 078 W
:»{> 2 hres/s dans une exposées: 1,98 1,53 - 2,56|autres: 918 wi
hnu.wo dtopération) _ 6
.avortements précoces (< 10 |3.non apparié B
3. IGrossesses étudisas semaines) o
“chez les exposées: h e
“femmes MD: 365 i 3.Malformations congénitales:
Anfirmiéres: 4055 ’ .augmentation significative .
_autres: 239 du risgue de malformations
congénitales chex les femmes
4.Issues de grossesse axposées:
étudldes: O.R. I.C. 95%
~AVOortesents spon— 2,24 1,69% - 2,%7
tanés (< 20 semaj-
nes)
«malformations con-
génitales -

S.Avortesants thérapeu-
tigues exclus

odds ratio

QR
1.C. 95%: intervalle de confiance 34 95%



Référence:

KURPPA K, Holmberg PC, Hernberq S et coill.

Screening for Occupational Exposures and Congenital Malformations
Scand J Work Environ Health 1983; 9:89-93

Type d'étude:
Objectif:

Cas-témoins

en début de grossesse.

147

Dépister les associations entre certaines malformations congénitales et les expositions de nature chimique et physique

forrmations:

289 SNC

421 fissures labio-
palatines

200 squelettiques

137 cardiaques

des hygiénistes
industriels
.Vigite des
lieux de travail

Définition de 1'exposition:

.Exposition aux agents
antinéoplasiques, au ler
trimestre de la grossesse:
oui/non

O.R.
3,00

FO5EE/2 témoins exposés)
I.C.
0,61 - 14,86

95%

district
2.appariés
3.ratio 1:1

critares A'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cod
nopbre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Cas de malformations 1976-1981 .Entrevue avec .Registre {1.Taux de participation: Témoins: Appariement 3
congénitalezs diagnos- la mére 2 & 4 des mal- > 95% 1l.naissance pour:
tigués pendant la Finlande mois aprés forma- 2.pdugmentation du risque de qui précéde i.date de
premiére année de vie 1'accouche- tions malformations associe & immédiatement naissance
ment congéni- 1'exposition aux agents celle du cas, |2.lieu de
2.n= 1 047 cas de mal- .Evaluation par tales antinédaoplasiques (6 cax ax- |dans le méme naissance

O.R.:
I.C.

odds ratio
95%:

intervalle de confiance & 95%



140

Référence: HEMMINKI K, Kyyronen P, Lindbohm ML.
Spontaneous Aborticns and Malformations in the offspring of nurses exposed to anesthetic gases, cytostatic drugs, and

other potential hazards in hospital, based on registered information of outcome
J Epidemiol Community Health 1985; 39:141-4

Type d'étude: Cas-témoins

Objectif: Etudier les effets possibles sur la grossesee des gaz anesthésiques aux niveaux d'exposition actuels, des médicaments
cytostatiques, des gaz, des savons stérilisant et de 1l'horaire de travail.

Critéres d'éligibilité Années Sources d!information Groupe de Ajustenant
et dtobservation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue _ variables de
contusion
1.Avortesants sponta— 3973-1979 |.Registre cen- .Registre |1.Tauyg de participatjon: Témoing: Appariement 13
nés: tral du per- des hospi- A.S. Malf.|l.infirmiares [poup:
+Intirmiares encein- Finlande sonnel des talisa- cas 87,1% 89,1%|qui ont donné [1.4ge maternel--
tes entre 1973 et services de tions témoins 87,8% 82,0%|naissance A un| (% 1.5 ans}
1979, qui ont tra- santé .Dossiers enfant sain, |2.hépital de
vaillé en chirurgie, Questionnaire des poly- |2.Avortementg gpontanég: entre 1973=- travail
aux soins intensifs a infirmiére clinigues | . 1979 -
ou en médecine in- chef O.R. 1.C. 95%|2.appariés
texne, dans un hopi- : .méd. cytost. : -l
- tal général pefinition de 1'expesition:| .< 1 fois/sem. 1,1 0,6 - 1,9)3.ratio 1:3 - i
.217 cas & .2 1 fois/sem. 0,8 0,3 - 1,7 ot I
-2 .Exposition au ler trimes- o
2.Malformations congé- tre de la grossesse 3.Malformations congépitaleg: ol
nitales «Type: méd, Ccytost. o
.méme critéres plus .médicaments cytostati- .< 1 fois/sem. 2,0 0,7 - 5,3 .l
pédiatrie, gynécolo- ques .2 1 fois/cem. 4,7 1,2 ~18,1
gie, oncologie et
pneunclogis
.46 cas

0.R.: o0dds ratio
I.Cs 95%:t intervalle de confiance & 95%



Référence!

SELEVAN 5G, Lindbohm ML, Hornung RW et coll.

A study of occupational exposure to antineoplastic drugs and fetal loss in nurses
N Engl J Med 1985; 313:1173-8

Type d'étude:

Objectif:
infirmiéres.

Cas-témoins

Etudier l'association possible entre les morts foetales et 1l'exposition aux médicaments antinéoplasiques chez les

149

tales)

4.S5eulement un avorte-
ment par infirmieére
a été retemu pour
1tétude (au hasard).

une fois par semaine,

3.jugmentatjon du risque pour
la cyclcphosphanide, la
doxorubicine et la vincris-
tine.

4.Interaction entre les pertes

foetales antérieures et
1'expogition aux agents
antindoplasiques.

reas
4.avorteaants
thérapeuti-
ques antd-
rieurs
5.alcoo0l
6.contraceptifs
oraux au mo~
ment de la
conception

Critéres d'éligibilité Années Sources d'information Croupe de Ajustement
et d'cbservation Résultats comparaison pour les Co
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Infirmidres igées de 1973~1980 .Registre -Registre na~]1.Taux de partjcipation: Témoins: Appaxiement 2
40 ans et molns en central du tional hos— cas: 83,2% l.naissances |pour:
1980 et qul travail- Finlande percsonnel pitalier témoins: 68,8% chez les in- |[1.1'4ge mater~
lajient sur des unités des services .Dossier des firmieres du nel aux der-
de soins oi 1l'on u=- de manté - polyclini- 2. Augmentation significative |méma hépital nieres mens-
tilisait des médica- Questionnaire ques du risque d'avortement spon-|qui n'ont pas truations
ments antinéoplasi=- postal A la .Questionnai-| tané chez les infirmiéres eu d*avorte— (t 2 ans)
ques en 1979-19B0. nére re postal A exposées au premier trimes- |ment spontané |Ajustement
la mére tre de la grossesse: Bour:
2.Grossesses survenues 2.appariis 1.gaz anesthéd-
entre 1973 et 1980. Définition de 1'expocition: _ siquesn
O.R. I.Cc. 95% [3.ratio 1:3 2.rayons-X
3.124 cas d'avortements Utilisation de médicaments 3.pertes foeta-
spontanés (morts foe- antinéoplasiques au moins 2,30 1,20 - 4,39 les antérieu-

O.R.: odds ratio
I.C. 95%: intervalle de confiance & 95%



oA RE g v

Référence: TASKINEN H, Lindbohm ML, Hemminki K. 150
Spontaneous abortions among women working in the pharmaceutical industry
Br J Ind Med 1986; 43:199-205
Type d'étude: Cas-témoins
Objectif: Evaluer si les travailleusas de 1'industrie pharmaceutique ont un taux plus élevé d'avortements spontanés.
Criteéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cotu
nombre de sujets et lien Exposition Issue variables de .
contusion
1.Employées d'une com- 1973-1980 |.Questionnaire .Registre |1.Taux de particibation: Ténoing: Apbariecment 3
pagnie pharmaceuticque au médecin de des hospi~| médecina: 93% 1.femmes qui |pour: 5
i Pintande la compagnie talisa- {couverture da registre) ont travaillé |1.éige maternal’
2.Qui.ont travaille au tions 931% des nalssances dans la méme (t 2 1/2 ans) |
moins une semaine 81% de= avortements compagnie au i
pendant. le premiar Définition de 1'exposjtion: thérapeutigues aoins une se- .
trimestra de grosses- 50-90% des avortements spon-|maine pendant % N
se .Bxposition aux agents . tanés selon le dis—- [le premier wk
o antinéoplasiques au pre- trict trimestre de <l
i.n= 44 cas d'avorte~ mier trimestre de grosses-|2.Exposition de la mépe: la grossesse i
ments spontanés se: oul/non .auguentation non significa-fet qui ont =1
(< 28 semaines) tive du risque d4'avortement|donné naissan- ;.m .
e spontanéd associé & 1'expo~ [ce & un enfant .
oo, sition aux agents antinéo- Inormal i
- , plasiques:. 2.appariés o
i O.R. 1.¢. 95% 3.ratio 1:3
- : Nqu OQG - -.*_-e .
O.R.: odds ratio
1.C. 95%: intervalle de conflance a 95%



Référence:

MCDONALD AD, McDonald JC, Armstrong B et coll.

Congenital defecta and work in pregnancy

Br J Ind Med

Type d'étude:
Objectif:

1988;

Transversale

45:581-8

Analyser les malformations congénitales par titre d'emploi, expesition A des produits

151

chimiques et exigences du travail.

Criteres d'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion

l.Vaste enquéte (l'en- ? - 1984 .Entyrevue .Entrevue 1.Taux de participation: Non expocd? Aucun 3

quéte de Montréal) avec la mére avec la mé~| accouchements: 90% 1.1'ensembl

réalisée aupres de Montréal en post- re en post—-| mort-nés: 50% des femmes au

56 067 femmes qui ont partum partun 2.Excés presque significatif |travail, dans

accouché ou ont été Dossiers de malformations congénita- |1'étude, a

traitées pour avorte- médicaux les (toutes) associé & l'ex-|servi & calcu-

ments spontanéds dans position aux agents antinéo-|ler les nom-

11 hépitaux de 1 Dé on de 1'expos :! plasigques chez les médecins [bres attendus

Montréal entre mai et les infirmidéres:

1982 et mai 1984 .Expogition au premier tri=- O/A P
mestre de grossesse aux: 1,98 0,05
2.La présente étude agenta antinéoplasiques 3.Types _d'anomaljes:
porte sur: ‘OfA
.toutes les grosses— .chrososonigques 3,70
ses {(antérieures a .de développement 1,32
1982 et entre 1982- .musculo-squeletti- 2,20
1984} ques
+chez des femmes au
travail au moins
15 hres/semaine
.au début de la gros-
sesse
3.Les avortements spon-
tanés de < 20 semai-
nes sont exclus, de
méme que les avorte-
ments thérapeutigues
OfA: cbserveéfattendu



Reférence: MCDONALD AD, McDonald JC, Armstrong B et coll.

(suite)

Type A'étude:
Objectif:

Critéres d'éligibilité
at
nombre de sujets

Annédes
dtobservation
et lieu

Sources d'information

Exposition Issue

Résultats

Groupe de
comparaison

Ajustement
pour les

variables de
confusion .

1+

4.Toutes las malforus-
tions sauf lees mal-
formations mineures

5.n7= 1 212 cas de mal-
formations congénita-
les

[T

T

4 et g
¥ 5

Pogh e




Référence: SCHAUMBURG I, Olsen J
Risk of spontaneous abortion among Danish pharmacy assistants
Scand J Work Environ Health 1990; 16:169-74

Type d'étude: Cas-témoins dans une cohorte

Objectif: comparer le risque d'avortements spontanés cliniquement reconnus dans différents sous-groupes diassistantes pharmacienne
en fonction du type de travail et de l'exposition de nature chimique.

Critares a'éligibilité Annéeg Sources d'information Groupe ds Ajustement
et dtobservation Récsultats comparaison pour les Co
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Toutes les femmes 1979-1984 .Questionnaire .Registres Témoing e Adusteoment 2
membres du syndicat postal & la nationaux Groupe 1: bours:
national des assis- Danemark mére des nais~ {2.Augmeptatjon du risque d'a- [1.naissances |l.pariteé
tantes pharmaciennes sances et vortements spontanés: chez l'ensem- {o, 1, z 2}
du Danemark entre le des hospi-| .l'expesition mensuelle aux |ble des feames|2.localisation
01/01/79 et le talisa- drogues cytostatiques est Groupa 2: de la pharma-
31/12/84. tions asgsociée A un risque accru |l.nalssances cie
d'avortements spontanés chez des fem~
2.Agées de moins de 40 3 ig ' sition: (O-R. 1,6) non significatif, |mes qui ont
ans au. 31/12/84. travaillé
Exposition aux drogues moins de 5
3.n= 177 avortements cytostatiques {oui/non) mois pendant
spontanés la grossesse
Les témoins
sont non
appariés

0.R.: odds ratio



Référence:

KURPFA K, Holmberg PC, Hernberg 5 et coll. .

Screening for Occupational Exposures and Congenital Malformations
Scand J Work Environ Health 1983; 39:89-93

Type d'étude:;

Cas-témoins

i

Objectif: Dépister les associations entre certaines maltormations congénitales et les expositions de nature chimique et physigue
en début de groRsessa.
Critéres dtéligibiliteé Anhées Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparalson pour les Co
nombre de sujets et lien Exposition Issue variables de
. confugion
i.Cas de malformations 1976-1981 |.Entrevue avec .Registre |i.Taux de participation: Iépoing: Abpaxriement 3
congénitales diagnos- lamére 2 4 4 des mal- > 95% l.naissa ROuUL:
tigués pendant la Pinlande mois aprés forma- 2.Légére augmentation du ris- jqui précede 1.date de
premiére année de vie 1‘taccouche~ tions gque de malformations associd]immédiatement naissance -
ment congéni- & lt'exposition aux pestici- |celle du cas, |2.lieu de .
2.n= 1 047 cas de mal- .Evaluation par tales des (7 cas exposés/5 témoins|dans le méme naissance % |-
formations: dea hygiénistes exposeés) district e
289 SNC industriels . C.R. I.C. 95% 12.appariés e
421 fissures labio- .Visite des 1,40 0,44 - 4,41 3. ratio 1:1 o
;. palatines . lieux de travail 3.augmentation du risque de s
200 squelettiques fissures labioc-palatines S
137 cardiagues pafinition de 1'exposition:| (5 cas exposés/l temoin wx- 3
posé) b
- +Expogition aux pesticides 0.R. I.C. 95% &
‘au ler trimestre de la 5,00 0,58 - 42,80 e
grossesse: oui/non
O.R.: odds ratio
1.C. 95%; intervalle de confiance & 95%

*: non fourni var les awuteurs



LDy

Référence: HEIDAM LZ

Spontaneous abortions among dental assistants, factory workers, painters and gardening workers: a follow-up study
J Epidemicl Community Health 1984; 38:149-55

Type d'édtude: Cohorte historigue

Objectif: Etudier différents emplois féminins et expositions professionnelles & des produits chimlgues comae facteurs de risqgue

d'avortements spontangs.

3.8ont incluses les
femmes qui ont quitté

leur emploi pendant
la période & 1'étude

4 .Femmes &gées entre .
18 et 40 ans en 1980

5.n= 120 grossesses

.Exposition aux pesticides:
oui/non

Critéres dtéligibilité Années Sourceg d!'information Groupe de Ajuatement
et d'cbservation Résultats | comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition issue variables de
confusion
1.Cohorte historique 1972-1980 Questionnaire .Question- |1.Taux de particibationt Hon exposé: Aivstenent
formée des feammes postal & la naire pos—-| .jardinieres: 88,0% .jardiniéres |pour:
ayant travaille au Danemark mére tal & la non exposées |l.dge maternel
moins un mois comme mére 2.pDonnées dy guestionnaire: 2.nombre de
jardiniares, entre .Registre O.R. I.C. 95% grossesses
1972 et 1980 des hospi-|.travail 2,0 {0,3=-11,8) 3.rang de la
talisa- intérieur grossesse
2.Femmes identifiées tions -travail 6,0 -
via les euployeurs et extérieur
les syndicats ! s ons

O.R.:
1.C.

odds ratio
95%;

intervalle de confiance & 95%




Référence:

MCDONALD JC, Lavoie J, Cété R et coll.

Chemical exposures at work in early pregnancy and congenital defect: a case-referent study
Br J Ind Med 1987; 44:527-32 :

Type d'étude: Cas-témoins

Objectif: Comparer les expositions de nature chimique Furvenues au ler trimestre de la grossesse che: des fenmes qui ont donnd
naissance & un enfant malformé et chez celles qui ont accouché d'enfants normaux.

.femmes au travail
£ 30 hres /semaine
.AU NOment de la con-
ception jusqu'd la
12¢ semaine de gros-
sesse
3.Exclut les avorte-
ments spontanés de
< 20 memaines
4.Exclut leos malforma-—
tions mineures et
calles d'‘origine gé-
nétique
S.n= 301 caan des malfor-
mations congénitales

-modéré (détectable)
+élevé (inconfort)

critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustament
et d'cbservation Résultats comparaison pour les
numbre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
j1.Vasta enquéite {l'en~ 1982-1984 |.Visite des .Entrevue 1.Taux de participation: Témoing: Appariement
quéte de Montréal) licux de avec la accoucheaents: 50% 1.enfants poux:
réallsdée aupres de Montréal travail par méxe en mort-nés: 50% normaux 1.4ge maternel
56 067 femmas gqui ont des hygieé- post-partun 2.u6nes cri- {(t 1 an)
accouchéd ou ont 4té nistes indus- .Dossiers 2.Mucune association: téres d'emploi|2.nombre de:.
traitées pour avorte- triels médicaux O.R. I.C. 954 |que les cas grossesses
ments spontanés dans : .tous 1,0 0,55 - 1,81 |3.choisis danz|3.scolarite:de
11 hépitaux de Mon~- niveaux le wime hépi-~ ia mire
tréal entre mai 1982 Définition de l'expogition: tal que les 4.date d'accou-
et wai 1984. . : cas chement .
2.La présente détude .Bxposition an premier tri- 4.appariés in
porte sur: mestre de grossesse: S.ratio 1:1
~grossesses enragis- bactéricldes/pesticides 7
trées entre 1982 ot -3 niveaux d'exposition: =
1984 . .faible (non détectable) Ry

0O.R.: o0dds ratio
I.C. 95%;

intervalle de confiance & 95%




Référence:

MCDONALD AD, McDhonald JC, Armstrong B et coll.

Congenital defects and work in pregnancy

Br J Ind Med 1988; 45:581-8

Type d'étude:
Ophjectif:

Transversale

15

Analyser les malformatlions congénitales par titre d'emploi, exposition & des produits chimiques et exigences du travail.

Critéres d'éligibiliteée Années Sources d‘information Groupe de Ajustesent
et d'observation Résultats comparaison pour les [«
nonbre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
) confuaicn
l.vaste enguéte (l‘en— 7T - 1984 +Entrevue +Entrevue 1.Taux de participatjon: Hon _exposé: Aucun i
quéte de Montréal} avec la mére avec la mé- accouchements: 90% 1.1'ensembl
réalisée auprés de Montréal en post- re en post=| mort-nés: 50% des femmes aun
56 067 femmes qui ont partum partunm 2.Types d'anomalieg: travail, dans
accouché ocu ont été .Evaluation .Dossiers a.chromosomiques: L'étude, a
traitées pour avorte- des réponses médicaux o O/A p* servi & calcu~-
ments spontands dans par des hy- 1 1,30 0,54 ler les nom-
11 hépitaux de giénistes b.de développement: bres attendus
Montréal entre mai industriels 0 O/A p*
1982 et mai 1984 4 1,09 ¢,50
e l'e : c.musculo-squelettigues:
2.La présente étude o O/A p*
porte sur: .Exposition au premier 2 0,38 a,10
.toutes las grosses- trimestra de grossesse d.toutes:
sas (antérieures A aux: 0 O/A p*
1982 et entre 1982- pesticides 7 0,72 0,25
1984) +Niveau d'exposition:
.chez des femmes au au moins 30% de la TLV
travail au moins
15 hres/semaine
.au début de la gros-
Sesse
3.les avortements spon-
tanés de < 20 semai-
nes sont exclus, de
méme que les avorte-
ments thérapeutiques
O/A: observé/attendu



Référence: ' MCDONALD AD, McDonald JC, Armstreng B et coll.
Fetal death and work in pregnancy
Br J Ind Med 1988; 45:148-57

Type d'dtude: Transversale

Chijectif: Explorer en ddétails la relation entre les exigences physigques du travail, les conditions environnementales at les
expositions chimiques, et la mort embryonique et foetale A différents stades de la groesesse

Crithres a‘éligibiliteé Années Bources d'information Groupe de Ajustement
et d'obsarvation Résultats cosparaison pour les
nombre de sujets et lien Exposition Issue variables de
. confusion
1l.vVaste enmquéte (1'en- 7 = 1984 .Entrevue .Entrevue |1.Taux de participation: Non_exposé: Alustoment
__quéte de Montréal) avec la avec la accouchements: 90% 1.1'ensemble |[pour: .
.réalisée auprés de Montréal mare en mére en av. spontanés: < 75% des femmas au {l.Age maternel
..56 067 femmes qui ont post- post- 2.pas d'association: travail fai- l2.nombre de
‘“accouché oun ont été partum partum ‘ 0 OfA p sant partie de}! grossesses
.| . traitées pour avorte- «Evaluation »5euls 22 1,03 > 0,10 |1'étude a ser-|l.avortesents.
.. ments spontanés dans des histoires | -avec 45 0,99 > 0,10 |vi A calculer spontanés
.11 hépitaux de Mon- professicnnel- dlautrea les nombres antérieurs .
.| -, tréal entre mai 1982 -{ les faite par produits : , attamius 4 .sthnie .
,,.. et mai 1984 des hygiénis- s.scolarite
tes industriels 6. wnvnawll
u .La présente étude " 17.alco0l «..
vo-.nn sur: péfinition de 1'expogitions: -
~.les grossesses enre- I
awnﬂn&pu avant 1982 «Exposition pendant la i
“.les grossesses uni- grosgessat
_ ques gernicides/pesticides E
_«chezr des femmes au +Exposition & au moins 30% .
. travail au moment de de la TLV
1a conception
.2 310 heures/semaine
J.Avortements lwosg
(< 28 semaines)
4.n= 5 010 avortements |
spontanes
5.Avortements thérapeu-
tiques exclus

O/A: observé/attendu



Référence:

MCDONALD AD, McDonald JC, Armstrong B et coll.

Fetal death and work in pregnancy

Br J Ind Med 1968;

Type d'étude:
Objectif;

Transversale

45:148-57

expositions chimiques, et les décés embryonnaires et foetaux A différents stades de la grossesse.

Etudier en détails la relation entre les exigences physiques du travail, les conditions environnementales et les

1!

Critéres d'éligibilité

Années

Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Co
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
l.vaste enquéte (l'en- ? - 1982 .Entrevue avec .Entrevue 1.Taux de partjcipation: Hon, exposé: Alustement 2
quéte de Montréal) avec la mére avec la saccouchements: 90% l.1'ensemble |pour:
réallsée auprés de Montreéal en post=partum Rére en ~-mort=nés: SO0% des femmes au |1.age maternel
56 067 femmes qui ont .Evaluation post- 2. mlﬂ.ruwrmy travail pen- 2.nombre de
accouché ou ont été des réponses partum légére augmentation non si- |dant la périe-{ gressesses
traitées pour avorte-~ 4 l'entrevue gnificative: de & l'étude |[3.avortements
ments spontanés dans par des hygié- 0 /A p a servli A cal-| spontanés
11 hépitaux de nistes indus- 2 1,11 > 0,10 culer les antérieurs
" Montréal entre mai triels 3. EEHEE nombres atten-|4.ethnie
1982 et mal 1984 pas d'association: dus S.scolarité
2.1La présentse dtude a ‘e S o O/A P 6.tabac
porte sur: .seuls 22 1,03 > 0,10 7.alcool
+«1€6 grossesses an- .Exposition pendant la .avec 45 0,99 > 0,10
térieures A 1982 grossesse:? d'autres
.grossaesses simples - germicides /pesticides produits
-méres au travail -Exposition & au moins 30%
2 30 hres/semaine de la TLV
.pepdant au moins 2
semaines 4 n'importe|
quel momnent de la
grossesse
3.Issue étudide:
+mort-nés non malrfor-
més (2 28 semalnes)
n= 210 mort-nés
.avortements sponta-
nés (< 28 semajnes)
n= 3%
O0/A: observé/attendu



Référance: TIKKANEN J, Kurppa K, Timonen H et coll.

cardiovascular Malformations, Work Attendance, and Occupational Exposure During, Pregnancy in Finland

Am J Indust Med 1988; 14:197-204

Type d'étude: Cas-témoins

Objectif: Explorer le potentiel tératogénique des expositions professionnelles.

nies ot les entfants
avec un diagnostic
incertain

4.n= 160 cas de mal-
formations congéni-
tales

Exposition au ler trimes-

tre de la grossesse;
pesticides

.Niveau d'exposition: au

moing le 1/3 de la TLV

criterag d'éligibilité Années Sources d'information Groupa de Ajustement
at d'cbhbservation Résultats coxparaison pour les
nombre de aujets et lieu Exposition Issue veriables de
confusion .
i.Cas de malformations 1980-1981 «Entrevue .Registre 1.Taux de participation: Témoing: Appariement
cardiovasculaires avaec la mére des malfor- eenble étre: 100% 1.enfants pour: o
declares au Registre Finlande 3 mois aprés mations 2.Pas_d'augmentation dy ris- jismaddiatement |l.date de nais-
des malformations 1'accouche- congénitales]| gue: avant le cas, |[sance i
congénitales entre le ment a.évaluation des hygiénistes(dans le méae {2.lie¢u de naig-
01/01/80 et le ) .Evaluation des n O.R., I.C. 95%# district sance i
31/12/81 réponses par 172 0,50 0,05 - 5,30 |2.apparié .
.. un hygi¢éniste b.réponse de la mére d.ratio 1:1 "
2.Cas diagnostiqués industriel n O.R.p, I.C. 953%» s
cliez les mort-nés et .Visite des 3/4 0,75 0,13 - 4,01 ey
pendant la lare année lieux de ¥
de vie travail o
3.Exclut les anomalies Réfinition de 1'exposition: A
chroacsomiques con- .

o.n...... odds ratio brut

I.C.795%:
*;

non fourni par les auteurs

intervalle de confiance 4 95%




Référence:

SCHAUMBURG I, Olsen J

Risk of spontanecus abortion amcng Danish pharmacy assictants

Scand J Work Environ Health 1990;

Type 4'étude:
Objectif:

16:169-74

Cas-témoins dans une cohorte

en fonction du type de travail et de l'exposition de nature chimique.

A

Comparer le risqua d'avortements spontanés cliniquement reconnus dans différents sous—groupes d'assistantes pharmacienn

Critéres d'délilgibilite Ann¢es Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats cowmparaison pour les Cc
nombre de sujets et lieu Expasition Issue variables de
confusion
1.Toutes les fenmes 1979-1984 .Questionnaire .Registres {1.Taux de participation: Tépoins: Ajustenent H
membres du syndicat postal a la nationaux 93% Groupe 1: BOUL:
national des assis- Danemark mére des nais- j2.Pas Q'augmentation du ris- |[l.naissance l.parite
tantes pharmaclennes sances et que: chez 1'ensen~ (0, 1, 2 2}
du Danemark entre le des hospi- .toutes les grocscesses: ble des fesmes|2.localisation
0L/01/79 et le. talisa- O.R. I.C. 95% Groupe 2: de la pharma-
31/12/B4. tions 1,0 0,4 - 2,3 l.naissances cie
.femmes ayant travaillé chez des fem—
2.Agées de woins de 40 e j'exposjtion: roins de S mois pendant la |mes qui ont
ans au 31/12/84. groscesse: travaillé
Exposition aux pesticides O.R. I.C. 95% moins de 5
3.n= 177 avortements {oui/non} 9,5 0,1 -1,9 mois pendant
spontands la grossesse
Les témcins
gont non
appariés
0.R.: odds ratio

I1.C. 95%:

intervalle de confiance & 95%



Référenca:

RESTREPO M, Munoz N, Day NE et coll.

Prevalence of adverse reproductive ocutcomes in a population accupationally exposed to pesticides in Colombia
Scand J Work Environ Health 1990; 16:232-8

Type 4' étude: Transversale

Objectif;

Identifier la survenue de certaines anomalies de la reproduction dans une population exposée professionnellement & un

groupe hétérvgéne de pesticides et évaluexr 1'association possible entre ces anomalies et une telle suposition.

I.C. 95%:

intexvalle de confiance & 95%

Critéres d'¢ligibiliteé Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Toutes les fammes ? - 1981 .Mesures .Entrevue 1.Taux de participation: Hoh _exposd: Aucun
gui ont travailléd au environne~ en face a B6,6 1.grossesses .
moing 6 moie dans 58§ Coloabie mentales face sur 2.Fopulation pew scolariseée: survenues chesz .
compagnies affiliées les lieux 61,1% de niveau primaire les mémes fam- -
4 1l'Association Co- de travail |3.Pas de relation dose-réponse|mes avant
lombjienne des Produc- O.R. I.C. 95% 1texposition s
teurs de Fleurs DRéfinition de 1'expogition:|1.Quantite 2.n= 3 161 5
, .raible 2,01 0,96=4,21 {3.non apparié "
2.n=_2 3120 grossesses .Exposition aux pesticides .moyenne 2,31 1,70-3,14 o
e estimée par: .élevée 2,21 1,62-3,02 oF
3.Issues de grossesse I.la quantité utilisée: 2.Emploi L4
etudides: _ . «faible «adm. 3,17 1,50-6,70 T
.Avortements sponta- « NOYenne .s0ins 0,94 0,41-2,14 It
nés .élevéa .culture 2,47 2,01-3,04 e
— 2.1e type d'emploi: .anp. 1,66 1,12-2,46 -
.administration 3.Durée
«80ins des plantes «6~-11 2,94 2,12-4,09
.culture +12=36 Hu@‘ H-‘GINQU. ok
- . empaguetage > 36 2,16 1,64-2,83
3.1a durée d'emploi:
-.6-11 mois
» «12-36 mols
.> 36 mois
O.R.: odds ratio




Référence:

Type d*étude:
Objectif:

RESTREPO M, Munoz N, Day N et coll.

Birth defects among children born to a population occupationally exposed to pesticides in Columbia

Scand J Work Environ Health 1990;

16:239-46

Cas-témoin dans une étude rﬂm=m<mﬂmwwm

horticole de Bogota, Colombie, et la survenue de malformations et autres anomalies congénitales.

i62

Evaluer la possibilité d'une association entre 1l'exposition a4 un groupe hétérogéne de pesticides utilisés dans 1'imdustrie

atteinte esthétique
ou fonctionnelle et/
ou nécessitant une
correction chirurgi-
cale

.sont aussi inclus
leg cas de retard
mental, d'anomalies
anthropométrigues
et lea taches de
naissance

J.n= 222 cas

.Exposition aux pesticides
estimée A partir du type

d'emploi:
absence: .administration
faible: .préparation des
sols
.80in des plantes
élevée: .culture
.empaquetage des
fleurs

Critéres d'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparalson pour les Cote
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Voir le tableau 48 ? - 1982 .Megures -Entrevue 1.Taux de participation Témoins: hppariement 3
environne- avec la (& 1'examen =meédical); l.naissances |poug:
2.Dafinition des cas: Colombie mentales mére 76% vivantes, 1.4ge maternel
.enfant toujours vi- .Révision 2.Relation dose-réponsge: 1*enfant étant{2.rang de la
vant au moment de des dos- O.R. toujoure vi=- grossesge
1'étude, chez qui siers médi- faible 0,6 vant au moment
une ou plusieurs caux élevée 2,1 de l'étude, Ajustement
anomalies congénita- .Examen de {pas de test statistique) sans anomalie |pour:
les ont été¢ diagnos— 1'enfant congeénjtale 1l.histoire de
tiguées par un exa- 2.ratio 1:2 la grossesse
men médical ‘e ition: 3.appariés 2.tabac
.anomalie causant une 3.alcool

O.R.1

odds ratio



Référence:

KHERA AK, Wibberley DG, ]
Placental and stilibirth tissve lead concentrations in occupationally exposed women

Dathan JG.

Br J Ind Med 1980: 37:394-6

Type d'étude: Cas-témoins
Objectif:

Examiner les concentrations tissulaires de plomb chez les femmes employées 4 l'usine de potterie de stoke-on-Traent.

«las reins

L

niers groupes)
2.08

.mort-nést
cbtes 2,0r ¢ 0,97 mcqg/qg
crine 1,28 £ 0,66 mCy/9g
+témoins:
chtes 0,72 X 0,456 mog/g

(affrérence significative
P < 0,001)

Critaree d'éligibilité Anndes Sources 4'information Groupa de Ajuatenent
et d'cbsexvation Résultats comparaisen pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variablas da
confusion
l.Mares amployées a ? .Dossiers .Dosage de 1.Placenta Tenoing: Aucun
l'usine de potterie {2} Plomb dans .mort-nés 0,45 * 0,32 mcg/gll.cas de mort
de Stoke-on-Trent Royaume-Uni les diffdrents| .wéres pon 0,29 : 0,09 mcg/g|subite du nou-
: tissus exposées riseon (< 1 .
2.20 cas da morti- »uUsine de semaine) et de -
-naissances petinition de 1'exposition: potterie morts acciden- N
.peintres 0,54 2 0,09 mcg/g|telles (< 18 -
3.0nt été analysés: .Avoir travaillé & 1'usine +1litogra- 0,34 t 0,14 wcg/g|samaines) N
-le placenta de potterie phes
.la sang "trangs- 0,34 + 0,16 mCq/gi2.n= B
~les o= ferer®
«le fole et (différence significative 3.non appariés
p < 0,01 entre ces 3 dex-

Uiy R




Référence: HEIDAM 12

Spontanecus abortions among dental assistants, factory workers, painters and gardening workers: a follow-up study
J Epidemiol Community Health 1984; 38:149-55

Type d'étude:
Objectir:

Cohorte historique

d'avortements spontanés.

Etudier différents emplois féminins et expositions professionnelles & des produits chimigues comme facteurs de risgue

1o4

Critéres d'éligibilite

Années

Sources d'information

I.C. 95%:

intervalls de confiance & 95%

Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparalson pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Cohorte historique 1972-1580 |.Questionnaire .Question- |1.Taux de participation: Hon. expoaé: Adustement 3
formée des feames postal a la naire pos- .employeurs: 96,3% .assistantes |pour:
ayant travaillé au Danemark nére tal a la . .assistantes dentaires non |1.4ge maternel
moins un mois comme nére dentajres: 94,3% exposdes 2.nombre de
assistante dentaire, .Registre grossesges
entre 1972 et 1980 des hospi-{2.Données du guestionnajre: l.rang de la
talisa- O.R. I.C. 95% yrossesse
2.Femmes identifiées tions .cliniques 0,5 0,2 -~ 1,4
via les smployeurs et privées
les syndicats ‘e ion: | .écoles 2,6 0,2 - 11,2
3.8ont incluges les +Exposition au aercure
femmes qui ont quitte inorganigue: oui/non
leur emploi pendant
la période A l'étude
4 .Femnes fgéea entre
18 et 40 ans en 1980
S5.n= 352 grossessesd
O.R.t odds ratio



Référence:

BRODSKY JB, Cohen EN, Whitcher C et coll.

Occupational exposure to mercury in dentistyy and pregnancy ountcome.
J Am Dent Assoc 1985; 111:779-B09

Type d'étude:

Objectif: Etudier la relation entre l'exposition au mercure et l'iesue de grossesge chez les professionnalles de la médecine dentai

Transversale

%:

Critéres d'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
at d'observation Régsultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Echantillon aléatoire 1968~1978 .Questionnaire .Question- 1.Taux de participation: Groupe exposé |Ajustement
de 30 272 asaistantes postal & la naire pos— 70,0% & un niveau pour: .
dentaires Etats-Unis mare tal & la faible 1.6ge maternel.
nére 2.Pag de djifférence dans les 2.tabac
2_.Issues da grossesse taux d‘avortexents sponta- =
étudides: Détinition de l'expozjtion: nés et de malformations
congénitales entre les 2
.avortements spontanés Deux groupes d'exposées: groupes (élevée vs faible) _
{<-20 semaines) .avortesents spontanés! 7.
.malformations congéni- 1.Faible % i erreur-type o
tales parmi les nais- .préparation de < 40 -faible 10,7 + 1,2 v
sances vivantes amalgames par semaine .élevé 9,8 + 0,5 —
N .malformations: e
3.Avortesents thérapeu- 2.Elavée $ 1 erreur-type P
tiques mont ewclus .plug de 40 amalgames .faible 3,1 + 0,7 —
; par sesaine .élavée 4,1 t 0,4
.Exposition pendant les 12
mois précédant la grosses-
s
2: nombre d avortementa spontanés pour 100 grossesses

nombre de malformations congénitales pour 100 naissances




Référence:

Women in dental surgeries:
Int Arch Occup Environ Health 1987; 59:551-7

Type d'étude:
Objectif:

Transversale

SIKORSKI R, Juszkiewicz T, Paszkowskl T et coll.

reproductive hazards in occupational exposure to metallic mercury

travaillent en chirurgie dentaire.

2. Etudier la valeur toxico-clinique des analyses des cheveux et des poils pubiens comme indicateurs d'expeosition chron

1. Etudier sur les mécanismes par lesquels le mercure métallique peut affecter la fonction reproductrice des femmes qui

au mercure.
Critéres d'éligibiiité Années Saurces d'information Groupe da Ajustement
et d‘'observation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion

1.Echantillon aléatoire ? .Questionnaire .Question- |1.Taux de participation: Hon exposeg: Aucun

composé de 45 dentis- 4 la mére naire & la non-mentionné 1.34 fexnmos

tes et de 36 assis- Pologne .Examen toxi- nére 2.Age des femnes: non exposées

tantes dentaires pra- cologique des .exposdées (E): 21-56 ans profession-

tiquant dans le sud- cheveux et des .non exposées (NE) :20-46 ans nellement au

est de la Pologne. poils pubiens 3.Mercure total: mercure

Définition de ]'exposition:

Niveau de mercure total
mesuré dans les cheveux et
les poils pubiens.

.significativement plus éle=-
vé chez les exposées:

»ng P
cheveux E 0,53 < 0,001
NE 0,10
pubis E 0,888 < 0,001
NE 0,06
4.Issues _de grossesse:

.avortements spontanés,
wort-nés et malformations

congénitales:
] p*
E 23,9 0,06
NE 11,1
5. i igni t

£ :
antre les issues négatives
et le taux de mercure total

*; non fourni par les auteurs




Référence: DEROSIS F, Anastasioc SP, Servaggi L et coll 167

. Pemalae reproductive health in two lawp factories: effects of exposure to inorganic mercury vapor and stress factors
Br J Ind Med 1985; 4a:488-494

Type d'étude: Transversale

Objectif: Comparar la fonction reproductrice des femmaes qui travaillent dans deux usines de fabrication de lampes appartenant i
la méme compagnie.

Critéres A'éligibilité Annédes Sources d'information Groupe de Ajustsment
et d'observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Employsdes de 1l'usine 1965 - ? .Entrevue avec .Entrevue [1.Taux de participation: Bon exposd: Alugtemant 3
A, exposdéaesn aux va- la feume avec la usine A: 79% l.employées de|pour:
peurs de mercurs et Italie- .Vigite de fenna usine B: 88% 1'usine B, non|l.Age matermel
4 des facteurs de 1'uysine exposdées AUX
stress {brult, ryth- 2.Léger excés non significatif|vapeurs de
ma de production et Définition de 1'expositicn:| de pathologies de grossesse |mercure ni a -
horaire rotatoire) totales chez les employées |d'autres pro- -
. +Deux catégories d'exposi- de l'usine A (menace d'avor-|duits chimi- -
2.n= 120 grossesses tion: tement spontanéd, avortement |[gues dangereux ;
o | Eleveée: spontand, mebace d'accouche-[mais expoades =
.expogition directa au ment pré~terme et accouche- |aux mémes fac- ..w,
mercure ment pré-terme): 37% (A) vs |teurs de o
«facteurs de stress iapor- A% {B) stress ~
tants - 2.= 254 gros— o
e 3.Avortesents spontands: 12% |sasses o
. Paible: (A) vs 14% (B) h
«exposition indirecte au
mercure 4.Excés non significatif da
facteurs de stress modé- malformations congénitales
rés chez les employdes de l%usi-
ne A* 7% vs 3%, Cependant
§/7 cas de malformations
sont des luxations de la
hanche.
5.Pas de relation claire en~
tre le niveau d'exposition
et les issues.




Référence: KURFPA K, Holmberg PC, Hernberg 5 et coll. 158

Screaning for Occupational Exposures and Congenital Malformations
Scand J Work Environ Health 1983; 9:89-93

Type d'étude: Cas-témoins

Objectif: Déplster les assoclations entre certaines malformations congénitales et les expositions de nature nrnlhanm et physique
en début de grossesse.

Critéres d'éligibiliteé Années Sources 4'information Groupe de Ajustement
et d*observation Résultats comparaiszson pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variahles de
confusion
1.Cas de malformations 1976-1981 .Entrevue avec +Registre |1.Tsux de participation: Témoins: Appariement 3
congénitales diagnos- la mére 2 & 4 des mal- > 95% 1.naissance pour:
tigués pendant la Finlande mois aprés forma- 2.Pas d'augmentation sensible |qui précéde l.date de
preniére annde de vie 1'accouche-~ tions du risque de malformations |ismédiatement naissance
ment congéni~ associé 4 l'exposition aux [celle du cas, |2.1lieu de
2.n= 1 047 cas de mal- «Evaluation par tales métaux (10 cas exposés/9 dans le mémea naissance
formations: des hygienistes témolns exposés). district
289 SNC industriels o0.R. I.C. 95%¢+ 2.appariés
421 fiasures labio- -Vigite des 1,11 6,45 - 2,73 (3.ratio 1:1
palatines lieux de travail 3.Augmentation non significa-
200 sguelettiques tive du risque de fissures
137 cardiagues i ' S : lablo-palatines (8 cas expo=-
sés/4 témoins exposés)
«Exposition aux métaux, au D.R. I.C. 95%+
lar trimestre de la gros- 2,00 0,60 -~ 6,64
sesse
O.R.: o0dds ratio
I.C. 95%: intervalle de confiance & 95%
*y

non fourni par les auteurs



Référence: LINDBOHM ML, Hemminki K, Kyyronen P. 169
Parental occupational exposurs and spontaneous abortions in Finland
Am J Epidemiol 1984; 120:370-8
Type d'étude: Transversale
Objectif: Analyser les effets de 1l'emploi do la mbre et du pére, et des expositions sur l'issue de grossaesse.
critéres d'éligibilité Années Sources d’'information Groupa de Ajustemant
_ et d'observation Régultats comparalson pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
contusion
1.Toutes les fommes 1973-1976 .Recensement .Registre 1.Tayx de participation: Noh exposé: Alustazent
traitées pour avorte- de 1978 des hospi- {couverture du registre) .absence d'ex-|pour: .
ments spontanés, Finlande «Evaluation talisations 93% des naissances position aux |1.4ge maternel:
avortements thérapeu- par un hygié- 81t des avortements nétaux 2.parité %
tiques et celles qui niste indus- thérapeutiques l.lieu de ré—
ont accouché, en triels 50-90% des avortements sldence -
Fihlande, pendant la : spontandés selon le | #.dtat matri-.
période A 1l'étude Deginition de 1'exposition: district monial
.. 2.Expoglition dg la mére:
2.Avortenents spontanis .Exposition aux métaux: O0.R. I.C. 85%
oui/non ~métaux 0,78 0,54 - 1,13

(< 28 semaines)

3.n="3 328 avortements
spontanés chez les
fermes Gconomigquement
actives

PRELEE Y

O.R.: odds ratio

I.C. 95%: intervalle de confiance A 95%




Rétérence:

MCDONALD JC, Lavoie J, Cété R et coll.

Chemical exposures at work in early pregnancy and congenital defect: a case-refarent study

Br J Ind Med

Type d'étude: Cas-témoing

1987;

44:527-33

Objectif: Comparer les expositions de nature chimique survenues au ler trimestre de la grossesse chez des femmes qul ont donné
naissance & un enfant malformé et chez celles qui ont accouché d'enfants normaux,

LIV

non fourni npar tes antaurs

Critéres d'éligibilité Années Sources 4'information Groupe de Ajustement
et dfobservation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Vaste enquéte (1'en- 1982-1984 .Visite des .Entrevuas 1.Taux de participatijon: Témoins: Apparienent 1
quéte de Montréal) lieux de avec la accouchements: 90% l.enfants pQuIr:
réal isée auprés de Montréal travail par mére en mort-nés: S0% normaux 1.4ge maternel
56 067 femmes qui ont des hyqgié- post-partum 2.mémes cri- (1 an)
accouché ou ont été nistes indus- .Dossiers 2.Légére augmentation non si- |téres d'emploi2.nombre de
traitées pour avorte- triels médicaux gnificative du risque de que les cas grossesses
mants spontanés dans malformations congénitales |[3.choisis dans|3.scolarité de
11 hépitaux de Mon- associé & 1l'exposition aux |le méme hdpi- la nére
tréal entre mai 1982 i e l'ex tion:| metaux: tal que les 4 .date d'accou-
et mai 1984. 0.R. I.C. 95%% |cas chenent
2.1a présente étude -Exposition au premier tri-|.tous 1,23 0,59 = 2,56 [4d.appariés
porte sur: mastre de grossesse: niveaux 5.ratio 1:1
-.grossesses enregis- métaux
trées entre 1982 et «3 niveaux 4'exposition:
1984 .faible (non detectable)
.femmes au travail .modéré [détectable)
Z 30 hres /semaine .élevé (inconfort)
.au moment de la con-
ception jusqu'a la
12e Bemaine de gros~
sessge -
3.Exclut les avorte-
ments spontanés de
< 20 semaines
4 .Exclut les malforma-
tions mineures at
celles dtorigine gé-
nétique
5.n= 301 cas de malfor-
mations congénitales
O.R.: odds ratio
I.C. 95%: intervalle de confiance 3 95%



Référence: TIKKANEN J, Kurppa K, Timonen H et coll.

Cardiovascular Malformations, Work Attendance, and Occupational Exposure During, Pregnancy in Finland
Am J Indust Med 1988;

Type d'étude: Cas-témoins

14:197=-204

Objectif: Explorer le potentiel tératogénique des expositions professionnelles.

2.Cas diagnostigqueés

* thez les mort-nés et
pendant la lare annde
@m vie

3.Exclut les anomalies

" chromosoaigues con-
nues et les anfants
avec un diagnoatic
incertain

4.n= 160 cas de mal-
formations congéni-
tales

un hygiéniste
industriel
Vigsite des
lieux de
travail

Définition de 1'exposition:
.Exposition au ler trimes-

tre de la grossesse:
métaux

J.ratio 1:1

Critéres dtéligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et dtobservation - Rasultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Cas de malformations 1980-1981 .Entrevue Registre 1.Taux de participation: Témolng: Apparisgent
" cardliovasculaires avec la mére des malfor- semble étre: 100% i1.enfants nés |pours :
déclarés an Registre Finlande 3 muis aprés wations 2.Pas d'avyamentation du gig- |iwmmédiatement {l.date de nais-
des malformations 1'accouche=- congénitales| gue: avant le cas; |sance -
congénitales entre le ment .réponse de la mére: dans le méme [2.lieu de nais-
01/01/80 et le .Evaluation des n O.R.p 1.0. 95%+% |[diatrict sance "
- 31/12/82 réponses par 4/5 0,80 0,18 - 3,49 |2.appariés

i .
P oivigiens

u-w.rn adds ratio brut

1.C.795%: intervalle de confiance & 95%

*: non fourni par les auteurs




Référence:

SCHAUMBURG X, Olsen J

Risk of spontaneous abortion among Danish pharmacy assistants

Scand J Work Environ Health 1990;

Type 4'étude:
Objectif:

Cas=témoins dans une cohorte

16:169-74

en fonction du type de travail et de l'exposition de nature chimique.

172

Comparer le risgue d'avortements spontanés cliniquement reconnus dans différents sous-groupes d'assistantes pharmacienne:

ans au 31/12/84.

3.n= 177 avortements
spontands

Exposition aux métaux

lourds (oui/non)

la grossesse:
0.R.
1,0

I.c. 95%
O-N = ﬁ-_N

travailleé
moing de 5
wols pendant
la grosseasse

Les témoins
sont non
appariés

Critéres d'éligibilité Années Sources d!information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Co
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
l.Toutes les femmes 1979-1984 .Questionnaire .Registres |1.Taux de participatjon: Témoing: Alustement 2
membres du syndicat postal & la nationaux 93% Groupe 1: pour:
national des assis- Danemark mere des nais- |2.Pas d'augmentatiop du ris- 1.najssances l.parité
tantes pharmaciennes sances et que: chez l'ensem- (o, 1, 2 2)
du Danemark entre le des hospi- .toutes les grossesses: ble des femmes{2.localisation
01/01/79 et le talisa— 0.R. I.c. 95% Groupe 2: de la pharma-
31/12/84. tions 0,9 0,3 - 2,6 1l.najissances cle
.femmes ayant travaillé chez des fem-
2.Agées de moins de 40 O ‘ex on: moins de 5 mois pendant nes qui ont

odds ratio

O.R.:
T.C. 95%:

intarvalle de confiance A 95%



Référance:

HEMMINKI K, Mutanen P, Saloniemi I et coll.

m§ﬂw§ abortions in hospital staff engaged in sterilising instyuments with chemical agents
Br Med J 1982; 285:1461-3

Typa d'4étude: Transversale

Objectif:

le glutaraldéhyde et le formaldéhyde pour la stérilisation chimique des instruments.

Analyser 1l'incidence dea avortements spontanés chez le personnel hospitalier, en Pinlande, gui utilise 1l'oxyde d*éthyléne

glutaraldé¢hyde
formaldéhyde

thyléne augnente le risque
d'avorteaents spontanés:

% P
+E 16,1 < 0,01
<HE 7,8

4.Pour les avortements £pof-
tanés validég dans le re-
gistre des hospitalisations:
excas d'avortesents chex
le personnel de la stérjili-
sation exposé i 1 ‘'oxyde
d*éthyléne:

3 P

. 22,6 < 0,05
«NE 9,2

Critares d'éligibilité Années Sources d'information . Groupe de Ajustement
et d‘observation Résultats comparaison pour les
noxbre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Pexrsonnel affectd & 1851-1981 Questionnaire .Question- ]1.Taux de participation: Non expose: dlustenent
la stérilisation dans 4 1la mére naire a la expoa¢es (B): 91,6% l.aides intir-{pgur:
80 hopitaux généraux Finlande .Questionnaire mére . non-expos¢es (NE): 90,68 |miéres du méme|l.&ge maternel
4 1'infirmia- .Registre . hépital qui (S 207 33-34;
2.1.443 grossesses dont re chef des hospi- |2.Excés d'avortements sponta- [n'étaient pas Zz 15)
163 avortosants spon- taligations| mnés chez le personnel de la |exposées aux |2.parité (0, 1,
tanés stérilisation exposéd m.oiugﬁ agents de sté-| 2, > 1)
Péginition da l'exposition:| la grossesse: rilisation,aux|3.décade de “_.n
% v gaz anesthési~| grossesse
. -Exposition, pendant la -B 15,1 <« 0,001 |[gues pu Bux 4. .Bunn -
" grossesss, A trois agents .NE 10,5 rayons X. 5 .alcool
L de stérilisation: 6.catd o
-oxyde d'éthyléne 3.L'exposition & 1'gxvde d'é- |2.non apparié .

i

%1 nombre d'avortements spontanés pour 100 grossasses




Référence;:; HEMMINKI K, Kyyronen P, Lindbohm ML. 174

Spontanecus Abortions and Malformations in the offspring of nurses exposed to anesthetic gases, cytostatic drugs, and
other potential hazards in hospital, based on registered information of outcome
J Epideniol Community Health 1985: 39:141-4

Type dlétude: Cas-témoins

Objectif: Etudier les effets possibles sur la grossesse des gaz anesthésiques aux niveaux d'exposition actuels, des médicaments

cytostatiques, des gaz, des savons stérilisant et de 1'horaire de travail.

2.Malformations congé-

.Exposition au ler trimes-
tre de la grossesse

3.Malformations copgénitales:

Critéres d'éligibilite Années Sources d*information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats compparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Avortements sponta- 1973-1979 |.Registre cen- .Registre |[l.Taux de participation: Témoins: Appariegent 3
neés: trai du per- des hospi- A.5, Malf.{l.infirmiéres |pour:
.Infirmié¢res encein- Finlande sonnel des talisa- cas 87,1% 89,1%{qui ont donné |1.4ge maternel
tes entre 1973 et services de tions témoins 87,8% B2,0%{naissance & un (£ 1.5 ans)
1979, qui ont tra- santé .Dossiers enfant sain, |2.hépital de
vaillé en chirurgie, .Questionnaire des poly- |2.jvortements spontapés: entre 1973- travail
aux scins intensifts & 1'infirmiere clinigues ) 1979
ou en médecine in- chef O.R. I.C. 95%|2.apparies
terne, dans un hépi- .agents de
tal général stérilisa- 3.ratioc 1:3
-.217 cas tion 0,7 0,4 -1,3

nitales .Type: 0.R. I.C. 95%
.méme critéres plus .agents de stérilisation |.agents de
pédiatrie, gynécolo- {oxyde d'éthyléne, glu- stérilisa-
gie, oncologie et taraldéhyde, formaldéhy-| sation 1,6 0,4 - 7,5
pneumologie de)
.46 Cas
O.R.s odds ratio
I.C. 95%: intervalle de confiance & 95%



Référence: BALTZAR B, Ericson A, Kallen B. 175
Delivery Outcome in Women Employed in Medical Occupationa in Sweden
J Occup Med 1979; 21:543-8

Type d'étude: Cohorte historique

Objectif: Etudier les issues de grossesse des femmes qui travaillaient dans des professions médicales avant 1'accouchement.

Criteres QA'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Reésultats comparaison pour les Cote
tombre de sujets et lieu Exposition " 1ssue variables de
confusion
2 études Etude 1: +Registres .Registre Etude 1: Hon _sxpogd: adluatement 3
Etude 1: 1965-197% profession- meédical des l.aggreégat local de malforma= [l.l'ensemble |poyr: Sl
1.Toutes les femmas qui nels naissances tions dans la région de Go- des femmes gui|Etude 3
ont ‘travaillé dans Etude 2: .Entrevue .Registre thenburg en 1973=1974 ont accoucheé |l.4ge maternel
des hépitaux de mala=] 1973=1975 avec ia suédois des |2.pas d'association avec l'ex~|dans les méwmes]2.parité Tk
des chronigues et gui . mére malformationsiposition 4 des savons conte- [hépitaux a
ont eu un congé de Suide (cluster) congénitales :n...n de w.:ﬂuﬁnrwonovrwau saervi & calcu-
. maternite entre 1965 ler les nom- .
- et 1975 Définition de 1l'exposition: |1 EEIEE_HP» bres attendus -
oL ] .excés significatif de morts j2.n= 323 011
2.0= ] 500 femmes +Exposition & 1'hexachlo- |périnatales pour une zeule an- “
rophéne: oui/non néa (1973) (O/A=1,29%9;p < D,05) e
EP:N .pas d'association avec 1'ex~ w
1.Tout _la personnel mé- position & l'hexachlorophéne -
dical” figurant dans 2.Malformations congénitales: .
les registres natio- : .1e méme phénomene d'aggrégat
naux entre 1973 et lccal que dans l'étuda 1 est
1975 (médecins, in- : oheerve
firmjidres) et qui ont .pas dtassoclation avec 1l'ax~-
accouché pandant la pesition & 1'hexachlorophéne
période
Nonl 29 806 accouche-~
ments
30 048 enfants

0/A: observé/ attendu



Référence:

Typa d'étude:
objectif:

Arch Environ Health 1982;

FALLEN B, Malmquist &, Moritz U.
Delivery Outcome amonyg Physiotherapiste in Sweden:
37:81-5

cas=-témoins dans une cohorte

Is Mon-Ionizing Radiation a Fetal Hazard?

dangereux du travail avec des équipements utilisant des micro-ondes et des ondes courtes.

Etudier les issues de grossesse chez les physiothérapeutes avec une attention spéciale portée aux effets possiblewent

176

tions congénitales
majeures et de mor-
talité périnatale.

.Exposition a 1'hexachloro-
phéne (oui/non}

Criteres d'éligihilité Années Sources d’information Groups de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion

1.La cohorte est formée 1973-1978 .Questionnaire .Registre |1.Taux de participatijon: Témoing: Appariement 3
de toutes les physio- postal a la médical cas: 97,3% l.enfants nor-jpour:
thérapeutes certi- Suede wére des nais— témoins: 90,5% maux l.4ge maternel
fiées enregistreées au sances (£ 2 ang)
Bureau National de la .Registre .Pas d'association avec l1l'ex-~|2.appariés 2.parité (1, 2,
Santé et du Bien-Etre suédois position a 1'hexachlorophéne 3 +4)
de Suéde, pendant la des mal-~ pendant la groesesse. 3.ratio 1:2 3.période dlac-
période & 1*étude formations couchement

congéni-

2.Pour 1'étude cas- tales
témoing:
-33 cas de malforma- e 1F on:




Référence:

Type dlétude:

HEMMINKI K, Kyyronen P, Lindbohm ML.

Lty

Spontanecus Abortions and Malformations in the offspring of nursec exposed to anesthetic gases, cytostatic drugs, and
other potential hazards in hospital, based on registered information of outcome
J Epidemiol Community Health 1985; 39:141-4

Cas-témoins

Etudier les effets possibles sur la grossesse des gaz anesthésiques aux niveaux d'exposition actusls, des médicaments

Objectif:
cytostatiques, des gaz, des savons stérilisant et de 1'horaire de travail.
Critéres d'éligibiliteé Ahhées Sources d'information Groupe de Ajustement
et d’'observation Résultats comparaison pour les Cot:
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
. confusion
1.Avortements sponta- 1973-1979 |.Registre cen- .Registre |1.Taux de participation: Tépping: Appariement 3
nés: tral du per- des hospi- A.S. Malf.|1.infirmidres |pour:
Infirmiéres encein~ Finlande sonnel des talisa- cas 87,1t B89,1t|qui ont donné ll.idge maternel
tes entre 1973 et services de tions témoins 87,8% 82,0%lnaissance & un; (* 1.5 ans)
1979, qui ont tra- santé -Dossiers enfant main, 2.hépital de
vaillé en chirurgie, .Questicnnaire des poly- |{2.Avortements spontanés: entre 1973~ travail
aux solns intensifs & 1'infirmiére cliniques 1979
ou en médecine in- chef O.R. I.C. 95%]2.appariés .
terne, dans un hépi- .hexachloro~
:£al général phéne 0,9 0,5 - 1,8|3.ratioc 1:3
.217 cas
L .Exposition au ler trimes-— |3.Malformations copqénitales:
2.Malformations congé— tre de la grossesse
nitales .Type: O0.R. I.C. 95%
.méme critéres plus .savons désinfectants -hexachloro-
pédiatrie, gynécolo- phéne 0,3 0,1 -1,8
gie, oncologie et
pneumologie
«46 cas
L
O.R.: odd ratio
1.C. 95%: intervalle de confiance 3 95%



Référence:

AXELSSON G, Jeansson S, Rylander K et coll.

Pregnancy Abnormalities Among perszonnel at a Virclogical Laboratory

Am J Ind Med 1980;

Type d'étude:
Objectif:

Cohorte historique

1:129-137

Evaluer l'issue des grossesses parmi le personnel travaillant dans un laboratoire de virologie,

Critares d'éligibilité

Sources n_humonamﬁwou

2.n= 69 grossesses

3.Avortements thérapeu-
tiques exclus

4.Issues de grossesse

étudiées:
«avortements sponta-
nés

.mortalité périnatale

.un désinfectant particu-
lier qui, lorsque dissocut
dans lL'eau, produit de

> *hypochlorure et de l'hy-
pobromure, et libére du
chlore (“chlorine®)
«exposé: utilise le désin-
fectant plusieurs fois par
senaine

uh désinfectant:
{(groupe d*Age: 26-35 ans)

s p
33,3
Non exposé 11,1

Expose
0,08

3.non apparié
Groupe 2:
l.fempes tra-
vaillant dans
le laboratoire
de diagnosti-
que virologi-
que de Stock-
holm {seule-
ment les em~
ployées actu-
elles)

2.n= 27 gros—
BEEEOE

3.non apparié
Groupe 1:
1.L'ensenble
des fomwes de
la ville de

Gothenburg

Années Groupe de Ajustement

et diobservation Résultats comparaison pour les

nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Cohorte formée de: 1958-1978 .Etude envi- .Entrevue en|1.Taux de participation: Non_exposé:r Alustement

-toutes les employées ronnomentale face a face| Virologie: 93,9% Groupe 1: BourL:
nées en 1930 ou Sudde . Dosages ou télépho-] Groupe 1: 92,9% l.fenmes tra— |Avortements
apres sérigques pique, avec| Groupe 2; 90,0% vaillant dans |spontanés:
.qui ont travaillé au la mére i 8 ¢ jun laboratoireil.dge maternel
mains un an au labo- .Dossiers .augmentation non significa-|de bactériolo-
ratoire de virologie hospita- tives du risgue d'avorte- |[gie dans le
de la ville de liers ment spontané ou de morta- |méme édifice
Gothenburg, entre lite périnatale chez les 2.n= 54 gros-
1958-1978 Définition de l'exposjtion: travajilleuses exposées 3 sesges




Référence: AXELSSON G, Jeansson S8, Kylander K et coll.

(suite)

Type d'dtude:
Objectif:

17¢

Critéres d'¢ligibilite
at
nombre de sujets

Années
d'observation
et lieu

Sources d'information

Issue

Exposjtion

Résultats

Groupe de
comparaison

Ajustement
pour les
variables de
confusion

Cot

, .

2.Données cor-
respondant &
la période
1961~1977

R L LN R




Référence:

KURPPA K, Holmberg PC, Hernberg S et coll.
Screening for Occupational Exposures and Congenital Malformations

S8cand J Work Environ Health 1983; 9:8%-93

Type d'étude:

Objectif:

Cas~témoins

en début de grossesse.

Dépister les associations entre certaines malformations

179

congénitales et les expositions de nature chimigue et physique

Critéres d'éligibilite Années Sources d'information CGroupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparalison pour les Cote
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
l.Cas de malformations 1976-1981 sEntrevue avec -Registre |1.Taux de particjipatjon: Témoing: Acpariement 3
congénitales diagnos— la mére 2 a 4 des mal- > 95% l.naissance ROUL
tigués pendant la Finlande mols aprés forma=- 2.pas d'assocjation entre qui précéde 1.date de
preniére année de vie 1'accouche- tions 1'exposition aux désinfec- immédiatement nalesance
ment congéni- tants et les malformations celle du cas, !2.lien de
2.n= 1 047 cas de male .Evaluation par tales congénitales (33 cas expo-~ |dans le méme naissance
formations: des hygiénistes sés/44 témoins exposés) district
289 SNC industriels O.R. I.C. 95%s 2.appariés
palatines lieux de travail 0,79 0,48 -~ 1,18
200 squelettiques 3.1Légére augmentatiopn du ris-

137 cardiaques i

gque de malformations du SNC
(5 cas exposés/3 témoins

.Exposition aux désinfec- exposeés)
tants pour les mains, au G.R. I.C. 95%»
ler trimestre de la gros- 1,67 0,40 - 6,97
sesse: oul/non

O.R.: odds ratio

I.C. 95%: intervalle de confiance a 95%



Référence: MCDONALD JC, Lavoie J, C4té R et coll. 186
Chemical exposures at work in early pregnancy and congenital defect: a case-referent study

Br J Ind Med 1987; 44:527-33

Type d'étude: Cas~-témoins

Objectif: Comparer les expositions de pature chimigue survenues au ler trimestre de la grossesse chez des femmes qui ont donnéd

najissance & un enfant malforwé¢ et chez celles qui ont accouché d'enfants normaux.

Critares d'4ligibllite
et
nomwbra de sujets

Années
d'observation
et lieu

Sources d'information

Exposition Issue

Résultats

Groupe de
comparalson

Ajustement
pour les

confusion

variables da

1.Vaste engquéte (1'sn~-
guéte de Montréal)
réalisée auprés de

§6 067 femmes qui ont
accouchd ou ont été
‘trajtées pour avorte-
ments spontands dans
Al hépitaux de Mon-
tréal entre mai 1982
et mai 1984.

~La présente étude

1982-1584
Montreéal

.Visite des
lieux de
travail par
des hygié-
nistes indus-~
triels

.Entrevue
avec la
mare en
post-partus
.Doggiers
médicaux

Définition de 1'exposition:
-Exposition au premier tri-

1.Taux de participation:
accouchements: 90%
mort=nés: 50%

2.Diminution non significati-
ve du risgque de mal forma-
tions congénitales associé
4 l'exposition aux déter-
gents:

O.R.

a,79

I.C. 95%#%

.tous 0,47 - 1,32

Iépolns:
l.enfants
normaux
2.mémes cri=-
téres dtemploi
que les cas
3.choisis dana
le mémea hépi-
tal que les

cag
4.appariés

pouL:
(t 1 an)

1la ware
chement

;
1.4ge -unwnsmﬁ
2.nombre de

grossesses |
3.scolarité de

&.date d'accou-

<ol
-

porte sur: s.ratio 1:1
sgrossesses enregis-
. trées entre 1982 et
1984
femmes au travail
2 30 hres /semaine
.au moment de la con-
ception jusqu'd la
12e samajine de gros-
sesse
3.Exclut les avorte-
Rents spontanas de
< 20 semaines
4.Exclut leg malfcraa~
tions mineurss et
celles dlorigine gé-
netigue
5.n= 301 cas da malfor—
mations congénitales

mastre de grossessa:
détergents

-3 niveaux d'exposition:

.faible (non détectable)

+modérd (détectablae)

«#levé (inconfort)

&
o

: odds ratio

95%: intervalle de oosmnﬁsno A 95%
nnn Fourni nar lar antaurs

O.R.
I.C.
..



181
Référence: TIKKANEN J, Kurppa K, Timonen H et coll.
cardiovascular Malformations, Work Attendance, and Occupational Exposure During,

Pregnancy in Finland
&m J Indust Med 1988; 14:197-204

Type d'étude: Cas-témoins

Objectif: Explorer le potentiel tératogénique des expositions professionnelles.

Critéres d'éligibiliteé Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et . jd'ocbservation Résultats comparaison pour les cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Cas de malformations 1980~1981 .Entrevue .Registre l.Taux de participation: Témoing: Appaciergent 2
cardiovasculaires avec la mére des malfor- semble étre: 100% l.enfante néds !pour:
déclarés au Registre Finlande 3 mols aprés wmations 2.]lédére augmentation non si- |immédiatement {1.date de nais-
des malformations 1taccouche- congénitales| gnificative du rlsque de avant le cas, |[sance
congénitales entre le ment palformations C-V agsocié & |dang le méme |[2.lieu de naig-
0:/01/80 et le +Evaluation des 1'exposition & des désinfec-jdistrict sance
31/12/81 répongses par tants: 2.apparié
un hygléniste n O.R., I.C. 95%» 3.ratio 131
?.Cas diagnostiqués industriel 8/6 1,35 0,41 - 4,51
chez les mort-nés et Visite des
pendant la lare année lieux de
de vie travail
3.Bxclut les anomalies péfinition de l’expogition:
chromosouniques con-
nues et les enfants .Exposition au ler trimes-
avec un diagnostic tre de la grossesse:
incertain désinfectants
-Désinfectants pour les
4.n= 160 cas de mal- mains et pour les surfaces
formations congéni- .Niveau d'exposition: au
tales moins le 1/3 de la TLV
0.R. odds ratio brut

4
1.c.P95%,

¥*; non fourni par les auteurs

intervalle de confiance & 95%



Réfdrence: TASKINEN H, Lindbohm ML, Hemminki K. 182

Spontaneocus abortions among women working in the pharmaceutical industry
Br J Ind Med 19867 43:199-206

Type d*étude: Cas-témoins

Objectif: Evaluer si les travallleuses de 1'industrie pharmaceutique ont un taux plus élevé d'avortements spontanés.

Critéres d'éliqgibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
at : d'observation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Igsue : variables de
" confusjion
1.Eaployvées d'une com— 1973-1980 |.Questionnaire .Registre j1.Taux de participatjion: Témoings Abbariement 3
pagnie pharsaceutigque au médecin de des hospi-| médecins: 93% 1.femmes qui |pour:
Finlande la compagnie talisa- (couverture du registre) ont travailléd {1.84ge maternal
2.Qui ont travaillé au tions 93% des naissances dans la méme {(t 2 1/2 ans)
moins une semaine ’ ’ 81t des avortements compagnie au .
pendant le premier Definition de l'exposition: thérapeutiques moins une se- .
trimestre de grosses- : 50=90% des avortements spon-|maine pendant .
se .Exposition aux antibioti- tanés selon le dis- |le premier
R ques au premier trximestre trict trimastre de o
3.n= 44 cas d'avorte- de grossesse: oul/non 2.Exposition de la mére: 1a grosasesse "
ments spontanés .légére augmentation non et gui ont &
(<28 semaines) . . signiticative du risgue donné naissan- #
it _ d*avortement spontané asso-|ce 4 un enfant -
- cis & l'oxposition aux an- |normal ot
& tibiotiques: 2,appariés
O.R. I.C. 95% 3.xratio 113

1,2 0,7 - 2,3

0.R.: odds ratio
I.C. 958: intervalle de confiance & 95%



Référence:

SCHAUMBURG 1, Olsen J

Risk of spontaneous abortion among Danish pharmacy assistants

Scand J Work Environ Health 1990:

Type d'étude:
Objectif:

Cas-témoins dans une cohorte

16:169-74

Comparer le risgue d'avortements spontanés cliniguement reconnus dans différents
en fonction du type de travail et de 1'exposition de nature chimique.

183

sous-~groupes d'assistantes pharmaciennes

Critéres a‘eligibiliteé Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les Cote
noebre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Toutes les femnes 1979-1984 Questionnaire .Registres Témoins: Aiustement 2
membres du syndicat postal a la nationaux Groupe ]1: pouy:
national des assis- Danemark miére des nais- l.naissances |1l.8ge maternal
tantes pharmaciennes sances et vortements spontanés: chez 1'ensen~ (< 25, 5 25)
du Danemark entre le des hospi- .exposition aux antibioti- |[ble des femmes|2.parite
01/01/79 et le talisa~ ques: Groupe 2: {0, 1, =z 2)
31/12/84. tions O.R. I.C. 95% l.naissance J.tabac
groupe 1L 1,4 0,9 - 2,0 |cher des fem~ [4.alcool
2.Agées de moins de 40 groups 2 3,2 1,7 - 6,1 |mes qui ont
ans au 31/12/84. travaillé
Exposition aux antibioti- moins de S
3.n= 177 avortements ques (oui/non) mois pendant
spontanés la grossesse
Les témoins
sont nen
appariés
O.R.: odds ratio
I.C. 95%: intervalle de confiance 3 95%



Références:

TASKINEN H, Lindbohm ML, Hemminki K.

Spontanecus abortioms among women working in the pharmaceutical industry

Br J Ind Med 1986;

Type d'étuda:
Objectitf:

Cas~témoins

43:199-205

Evaluer 8i les travailleuses de 1'industrie pharmaceutigue ont un taux plus élevé d'avortements spontanés.

trimestre de grosses-
se

3.n= 44 cas 4'avarte-
- ments spontanés
(<:28 semaines)

-
A

.Exposition a des agents
carcinogénes au premier
trimestre de grossesse:
oui/non

50-90% des avortements spon—
tanés selon le dis-
trict

2.Exposition de 1a more:

.augmentation non significa-

tive du risque d'avorte-
ment spontand associé &
1'exposition & des agents

maine pendant
le premier
trimestre de
la grossesse
et qui ont

ce A un snufant
normal

donné naissan~|

Criteéres d'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Expogition Issue variables de
confusion
1.Employées d'une com— 1973-1980 Questionnaire .Registre |1.Taux de participation: Iénpoingt Apparisment
. pagnie pharmaceutigue au médecin de des hospi-| médecins: 938 1.femnes qui |peur:
Finlande "1la compagnie talisa-~ . {couverture du registre) ont travailie |l.Age maternel
2.Qui ont travaillé au tions 93% des naissances dans la wméme (£ 2 1/2 ans)
moine une semaine 81% des avortements compagnie au .
pendant le premier Définition de 1'exposition: thérapeutiques moing une me-

-
B

“

N

C Bk

carcinogénes: 2.appariés -
Q.R. I.C. 95% J.ratio 1:3
1,8 0,7 - 4,2
0.R.: odds ratio
I1.C., 95%: dintervalle de confiance & 95%




Référence: TASKINEN H, Lindbohm ML, Hemminki X. is
Spontaneous abortions among women working in the pharmaceutical industry
Br J Ind Med 1986; 43:199-205
Type d'étude: Cas-témoins
Objectif: Evaluer si lee travailleuses de l'industrie pharmaceutique ont un taux plus élevé dfavortements spontanda.
Criteres d'éligibiliteé Annéesg Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'obgervation Résultats comparaison pour les Ccot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Employées d*une com- 1973-1980 |.Questionnaire .Registre |[l.Taux de participation: Témoins: Appariement 3
pagnie pharmaceutique au médecin de  des hospi-| médecins: 93% i.fesmes qui |jpour:
Finlande la compagnie tali=za- (couverture du registre} ont travaillé |1l.4ge maternel
2.Qui ont travaillé au tions 93% des naissances dans la méme

moins une semaine
pendant le premier
trimestre de grosses-
se

3.n= 44 cas d'avorte-
ments spontanés
(< 28 semaines)

.Exposition aux hormones au
premier trimestre de gros—
sesse: oul/non

81% des avortements
thérapeutiques
50-90% des avortements spon-
tanés selon le dis-
trict

2.Exposjtion de la mére:

.Augmentation non significa-
tive du risque d'avortenent
spontané associé a l'expo-
sition aux cestrogénes:

0.R. I.c. 95%
3,1 0,8 - 11,4
.pas d'association pour:
O.R. I.C. 95%
.progestatifs 1,1 0,2 - 5,5
.androgénes 1,1 0,2 - 5,5

compagnie au
moins une se-
maine pendant
le premier
trimestre de
la grogsesse
et gui ont
donné naissan-
ne & un enfant
notrmal
2.appariés
j.ratio 1:3

it 2 1/2 ans)

GaRex
I.C.

odds ratio
95% 3

intervalle de confiance 4 95%



Référenca: SCHAUMBURG I, Olsen J Lt
Risk of spontaneocus abortion among Danish pharsacy assistants ’
Scand J Work Environ Health 1590; 16:169~74

Type d'étude: Cas-témoing dans une cohorte

Objectif: Comparer le risque d'avortements spontanés cliniquement reconnus dans différents sous-groupes d'assistantes pharmaciennes
en fonction du type de travail et de 1l'exposition de nature chimigue.

Critéres d'éligibilite Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'ohsexrvation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variabhles de
- confusion
1.Toutes les femmes 1979-1984 .Questionnaire .Registres |1.Taux de participatjon: Ténoins: aAlustement 2
membres du syndicat postal A la nationaux 93% Groupe 1t Dour:
national des assis- Danemark mére dec nais- {2.Pag d'audwentation du ris- l.naissances l1.parite
tantes pharmaciennes sances et gue: chez 1'enses~ (o, 1, 2 2) .a
du Danemark entre le des hospi- +toutes les grossesses: ble des femmes|2.localisation:
01/01/79 et le tallisa~- O.R., I.C. 95% |Groupe 2: de la pharmaé
31/13/84. tions .hormones 0,9 0,3 - 2,9 |l.naissances cle =
sexuelles chez des fom- m. ’
12.Agdes de molins da &0 Péfinition de 1'exposition:|.autves 0,5 0,2 - 1,3 mes qui ont o
ans au 31/12/84. .femmes ayant travaillé travaillsé .H
H Exposition aux hormones: moins de 5 mois pendant wmoing de 3 o
3.n= 177 avortements {oui/non) la grossesse: mois pendant o
spontanés O.R. I1.C. 95% {1a grossesse w3
hormones 0,5 0,1 - 2.9 )
- sexuelles Les témoins o
.autres 0,% 0,1 - 1,9 |sont nan ’
apparies

O.,R.: o0dds ratio
1.C. 95%: intervalle de confiance & 95%



Référence: KURPPA K, Holmberg PC, Hernberg S et coll. 18
Screening for Occupational Exposures and Congenital Malformations
Scand J Work Environ Health 1983; 9:89-93
Type dlétude: Cas-témoins
Objectif: Dépister les associations entre certaines malformations congénitales et les expositions de nature chimique et physique
en début de grossesse.
Critéres d'éligibiliteé Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d‘observation Résultats comparaison pour les Cot.
nombre de sujets et lien Exposition Issue variables de
confusion
1.Cas de malformations 1976-1981 .Entrevue avec .Registre Témojns: Apparlement 3
congénitales diagnos- la mére 2 a 4 des mal- > 95% 1.naissanc pQuL:
premiére année de vie 1*accouche- tions 2.1légere augmentation du ris- |immédiatement |1l.date de
ment congéni- que de malformations associé|celle du cas, naissance
2.n= 1 047 cas de mal- .Evaluation par tales & l'exposition aux poussié~ |dans le méme [2.liau de
formations: des hygiénistes res de médicaments (2 cas district naissance
289 SNC industriels exposés/2 témoins exposés) 2.appariés
421 tissures labio- .Visite des 0.R. 1.C. 95%* 3.ratio 1:1
palatines lieux de travail 1,50 ©,25 - 8,98

200 squelettigues
137 cardiaques

.Exposition aux poussiéres

de médicaments,

au ler

trimestre de la grossessce

O.f.»
I.C.

*y

odds ratio
95%:
non fourni par les auteurs

intervalle de confiance & 95%



Référence:

¥URPPA X, Holmberg PC, Hernberg 5 et coll.

Screening for Occupational Exposures and Congenital Malformations
scand J Work Environ Health 198); 9:89-93

Type d'étude:
Ohjectif:

Cas-témoins

an début de grossesse.

Dépieter les associations entre certaines malformations congénitales et les .mnbom»n»ozh de nature chimigue et physique

grossesse

Critares d'éligibilité Années Sources d'information - Groupe de Ajustenent
et d'cbservation Résultats comparaison pour les
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
contusion
- 11.Cas de malformations | 1976-1981 .Entrevue avec .Registre |1.Taux de participation: Iémoing: Apparicment
congénitales diagnos- la mére 2 A 4 des mal~ > 95% 1.naissance pour:
tigués pendant la Finlande mois apréa forma- 2.1eégére augmentation du ris- {qui précede 1.date de
premiére année de vie 1taccouche- tiona que de malformations associé|immédiatement { - naissance
, ment cangéni- & 1'exposition aux poussié- |cells du cas, |2.lieu de
2.n=_1 047 cas de wmal- .Evaluation par tales res de textile (43 cas expo-|dans le wéme naissance
formations: des hygiénistes s8é5/35 témoins exposés) district ‘i
289 ENC industriels O.R. I.0. 95%% 2.appariés
421 flssures labio- Visite des - 1,23 0,79 - 1,92 3.ratio 1:1 =l
' palatines lieux de travail 3.Augpeptation du riague de ]
200 sguelettigues : malformation cardio-vascu- "
117 cardiaques pefinition de l'exposition:| 1laires (8 cas exposés/2 té- .
e ) moins exposés) 5
" +Exposition aux poussiéres O.R. I1I.C. 95k -
au ler trimestre de la 4,00 0,60 - 5,64

O.R.: odds ratio

f.C. 953 intervalle de confiance & 95%

*. nen fonrni var les auteurs




Référence:

LINPBOHM MI., Hemminki K, Kyyronen P.

Parental cocupational sxposure and spontanecus abortioas in Finland
Am J Epldemiol 19%64; 120:370-8

Type d'étude:
Objectif:

Transversale

Analyser les effets de l'emploi de la mére et du pére, et des expoeitions sur 1l'iesue de grossesse.

18¢

(< 28 semaines)

3.n= 3 328 avortements
spontanés chez les
femmes économiquement
actives

de textile: oui/non

.poussiere 1,07 0,93 - 1,23
de textile

critares d'éligibilite Années Sources 4'infarmation Groupe de Ajustement
et d'observation Résultats cokparaisen pour les Cote¢
nombre de sujets et lieun Exposition Issue variables de
confusion
1.Toutes les femnes 1973-1976 .Recensement .Registre 1.Taux de participation: Hon_expogé: Alustenent 2
traitées pour avorte- de 1975 des hospi- {couverture du registre) .absence d'ex-|pour:
ments spontanés, Finlande .Evaluation talisations 9331 des naissances position aux [1.4ge maternel
avortements thérapeu- par un hygié- 81% des avortements poussibéres de ]2.parite
tiques et celles qui niste indus- thérapeutiques textile J.lieu de reé-
ont accouché, en triels 50-90% des avortemants sidence
Finlande, pendant la spontanés selon le 4.4tat matri-
période & 1'étude Péfinition de l'exposjition: digtrict mnonial
2.Exposition de la mére:
2.Avortexents spontanés +Bxposition aux poussiéres O.R. I.C. 95%

O.R.¢
I.C.

odds ratio
95%:

intervalle de confiance & 95%



Référence: LINDBOHM ML, Hemminki K, Kyyronen P.
Parental ooauv-nwou-w sxposure and spontaneous abortions in Finland
Am J Epidemiol 1984; 120:370-8

Type d'détude;
Objectif:

" Transversale

Analyser les effets dea 1'emploi de la mére et du pére, et des expositions sur 1'issue de grossesse.

2. bﬂmgnh spontanés

.Exposition aux gaz d'é-

»E

I.C. 95%

Criteéres d'éligibiliite Années Sources 4'information Groupe de Ajustesent
at d'observation Résultats comparaison pour les
nombra de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Toutes les femmes 1973-1976 .Recensesent .Registre 1.Taux de participation: Bon expogé: Adustegent
traitées pour avorte- de 1975 des hospi- (couvertura du registra) .absaence d'ex-|pour:
mante spontanés, Finlande .Evaluation taligations 93% des naissancesa position aux |l.ige maternel
avortemonts thérapeou- par un hygié- 81% des avortements gaz d'échappe=-({2.parité .
tiques et celles qui niste indus- thérapeutigues ment 3.lieu de ré- . -
ont accouché, en triels 50~-90% des avortemsentse sidence -
Finlande, pendant la spontanés selon le 4.état matri~ -
période & 1'étude ) Définition de l'exposjtion: district monial

I.C. 95%: intervalle de ¢onfiance 4 958

" (< 28 semaines) chappement des ﬁcﬂolovhu ~gaz w. nn 0,73 ~ 1,85 .
T leg: ouisnon -
3.n=3 328 avortements ¥
spontanés chez les -
femmes économiguement
‘actives
0O.R.: odds ratio




Référence:

MCDONALD JC, Laveoie J, COté R et coll.

Chemical exposures at work in early pregnancy and congenital) defect: a case-referent study

Br J Ind Med

1987;

Type d'étude: Cas-témoins

44:527-33

Objectif: Comparer les expositions de nature chimique survenues au ler trimestre de la grossesse che:z des feames qui ont donné
naissance & un enfant malformé et chez celles qui ont accouché d'enfants normaux.

H.A

Critéres d'éligibilité
et
nombre de sujets

Années
d'observation
et lien

Sources d'information

Issue

Exposition

Résultats

Groupe de
comparaison

Ajustement
pour les
variables de
confusion

l.vVaste enquéte {l'en-
quéte de Montréal)
réalisdée auprés de
56 067 femmes qui ont
accouché ou ont eéteé
traitées pour averte-
ments spontanés dans
11 hépitaux de Mon-
tréal entra mal 1982
et mai 1984.
2.La présente étude
porte sBur:
.grossesses enregis-
trées entre 1982 et
1984
.femmes au travail
2 30 hres /semaine
.an moment de la con-
ception jusqu'a la
12e semaine de gros-
sesse
3.Exclut les avorte-
ments Bpontands de
< 20 semaines
4.Exclut les malforma-
tions mineures et
celles d'origine ge-
nétique
S.n= 301 cas de malfor-
mations congénitales

1982~1984
Montréal

.Visite des
lieux de

travail par
des hygié-

.Entrevue
avec la
nére en

nistes indus- .Dossiers
rédicaux

triels

.Exposition au premier tri-
maestre de grossesse:

gaz
-3 niveaux d'exposition:
«faible (non détectable)
.Rodéré (détectable)
.élevé (inconfort)

post-partum

1.Taux de partjcipation:
accouchements: 90%
mort-nés: 5S0%

2.Légeére augmentation non si-
gnificative du risque de
malformations congénitales
associé A 1'exposition aunx
gazz

0.R.

1,1

I.C. §5%+*
.tous 0,47 - 2,59

niveaux

Témoins:
l.enfants
nOrmaux
2.nénes ori-
téres d'emploi
que lep cas
3.choisisg dans
le méme hopi-
tal gue les
cas

4 .appariés
5.ratio 1:1

Appariement

pQur:

1.4ge maternal
(£ 1 an)

2.nonmbre de
grossesses

3.scolarité de
Ia mére

4.date d'accou-
chement

0.R.1

1.C.
*y

odds ratio
95%;

non fourni par les auteurs

intervalle de confiance & 95%



Référance: TIKKANEN J, Kurppa K, Timonen H et coll.

gp&ﬂuﬁﬁnﬂ Malformations, Work Attendance, and ooﬁ-vungu Exposure During, wnaags in Finland
Am J Indust Med 1988;

Type d'étude: Cas—-témoins

14:197-204

Objectif: Explorer le potentiel tératogénique des expositions professionnelles.
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2.cas diagnostiqués
chez les mort-nés et
pendant la lére année
de vie

3.Exclut les anomalies
chromosomiques con-
nues ot les enfants
avec un diagnostic
incertain

4.n= 160 cas de mal-
formations congéni-
tales

un hygiéniste
industriel
Visite des
lieux de
travail

Réfinition de 1'exposition:

 .Exposition au ler trimes-

tre de la grossesse:
gaz

3.ratio 1:1

sy

-

g%
Py B
4

i,
el

gl

Critéres d'éligibilite Années Sources d‘'information Groupe de Ajustement
et d‘observation Résultats comparalson pour les Cot
nombre de sujets et lien Exposition Issue variables de
. contusion

1.Cas de malformations 1980-1981 «Entrevue +Registre 1.Taux de participacion: TéReings Aupariement 2
cardiovasculaires avec la mére des malfor- semble étre: 100% 1.enfants nés |pour:
déclarés au Registre Finlande 3 mois aprés mations 2-Pas d'augpentation du ris- }immédjatement |1.date de nais-
des malformations 1'accouche- congénitales| guer avant le cas, |sance e
congénitales entre le ment .réponse de la mere: dans le méme |2.lieu de nais-
01/01/80 et le .Evaluation des n O.R.,, I.C. 95%» ldistrict sance i
31/12/8% réponses par 6/9 0,65 0,20 - 2,07 [2.apparié )

O.R. odds ratie brut

1.c.Pasy,
*,

intervalle de confiance 3 95%
non fourni par les auteurs



Référence:

Type d'étude:

KUMABARA K, Yakushiji T, watanabe I, Yoshiba S, Koyama K, Kunita N, Hara I.

193

Relationship between breast feeding and PCB residues in blood of the children whose mothers were occupationally exposed

to PCBs.

Int Arch Occup Environ Health 1978; 41:189-137

Etude transversale

méres, Agés de 0-13
ans.

3.BpC lajit wmaterpel

.passe a 1'enfant

.aungnente chez 1l'enfant avec
la durée d'allaitement
4.Eppoisonnement aux BPC:

aucun

4 5,7ppb|de 1l'intoxica-

tion au PCB de
Yusho

Objectif: Examiner les niveaux sanguins de BPC d'enfants de méres exposées professionnellement aux BPC.
Critéeres d'éligibiliteé Années Sources d'information Groupe de Ajustexent
et d'observation Résultats comparalison pour les Cote
noabre de sujets et lien Exposition Issue variables de
confusion
1.20 méres ayant mani- 1975 .Non mentionnée .Non men- 1.Taux de particjipation: Hon expogé: Aucun 4
pulé du BPC entre 4 tionnée 160% 1.28 méras
et 19 ans dans une Japon 2.BPC sanguin: normales
usine manufacturant méres exposdes: §,3 & 21,5ppb
des condensateurs. .enfants: 1,8 & B8,6ppbiExposé:
. Yusho: 1,8 &4 8,6ppb|1.12 patients
2.39 enfants nés de ces .méres :@nﬂmHomu o,

ppb:

partie par billion



Référence: HARA I.

Health status and PCBs in blood of vorkers exposed to PCBs amd of thelr children.
Environ Health Perspect 1985; 59:85-9¢0

Type dtétude: Transversale

Objectif:

Décrire 1'évolution de l'état de santé des travailleuse=s exposées aux BPC et de leurs enfants.
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,wg‘

maternel

Niveau de BPC dans le lait

aucun

. Lola-baby: aucun
5.Poids et taille deg bébés
Lilles du groupe A:

< gue les standards

5. EEE»E

un.ncmuo b 6,7%
.groupe B: u.o»
.groupe C: 2,2%
7.Empoisonnement aun BPC: aucun
chez les enfants

ne et non ex-
posées (C)

Critéres d'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'observation Régultats comparaison pour les Cote
nombre de sujats et lieu ~ Exposition Issue variablas de
confusion
1.46 femmes d'une usine| 1973~1979 |.Questionnaire .Examen 1.Taux de participation: " |Hol exposd: Aucun 4
de condensateurs ex- Dosages annuel des non mentionné 1.40 Femmes de
posées (A) Japon enfants 2.BPC lait maternel: l1*usine non
durant § méres exposées 10~-100 fois |exposdes (B)
2.Bous—groupe de 40 en- ans pPlus que méres non exposées
fants dont les wméres = 0,98; p < 0,001 2.72 femmas
ont été exposées au petinition de l'expositiop: |3.Petit poids pour 1'dge: hors de 1'usi-




Référence: TAYLOR PR,

Lawrance CE, Hwang HL, Paulson AS.

Polychlorinated biphenyls: influence on birthweight and gestation

AJFH 1984;

Type d'étude:
Objectif:

74:1153-1154

Transversale

Décrire le poids & la naissance et 1'4ge geastationnel des enfants nés de méres exposées professionnellement aux BPC.

19

an avant la naissance du
bébé.

.Faible aux BPC: autres.

1 -6,64-10,3 A -2,9
ajus. pour 2°-4,8j5 -0,8 4 -8,8

Critéres d'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d‘'observation Régultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lien Exposition Issue variables de
confusion
1.388 grossesses de 354 1958=1975 .Magura envi- .Dossier de|l.Taux de participation: Non _exposgé: Ajustement 3
femmos ayant travail- ronnementales: la compa- 100% 1.388 wmires pougs:
1é dans 2 usines ma- New York PPC élevé;: 10 gnie 2.Poids & la najssance: contrdles ap- |i°‘4ge gesta—~
nufacturant des con- fols plus .Certificat .gfoupe A - groupe B: pariees pour tionnel
densateurs grangd que de nais- Différence 1.C. 90% 1'&ge mater- 2*année de
faible sance ajus. pour 1°~58g -179 & 63g [nel, la pari- naigsance
2.51 naissances (39 .Dossiers |ajus. pour 2°-146,7g -3 & 200g|té, 1l'annéde de| .&ge maternel
méres) exposition hépital ou| .groupe B -~ groupe C: naissance dans| .parité
forte (groupe A) M.D. non ajusté +66y 1 & 177 |population .sexe du bdbé
-groupe A - groupe Ci (groupe C)
3.337 naissances (2BD on _de 1° i :|non ajustée -95g -283 A 93
méres) faiblement 3.Age gestatjonnel:
exposées (groupe B). .Forte aux BPC:contact di- .groupe A - groupe P:
rect durant au minimum 1 Différence I1.C. 90%

1.C. 90%:

intervalle de confiance a 90%



Référence:

TAYLOR PR, Stelma JM, Lawrence CE.

9¢

The relationship of polychlorinated biphenyls to birth weight and gestational age in the offspring of occupationally expose

mothers.

Aw J Epid 1989; 129(2):395-406

Type d'étude:

Cohorte historique -

Objectif: Etudier la relation entre le poids & 1a naissance et 1'4ge gestationnel de bébés nés da méres exposées professionnallemsent

aux BPC.
Critéres d'éligibilité Années Sonrces 4'information Groupe de Ajustement
et d'cbservation Résultats comparaison pour les Cote
nombre de sujets et lieu Exposition Isgue variables de
confusion
l.Population totaler 1946~1975 .Dossiers compa- .Question—|1.Taux de participation: 1.205 femmes |Ajustempent 2
.2 usines de conden- gnie naire 91% dans chague groupe < 55 ans en pour:
sateurs A base de Etats-Unis .Données d'hy- .Dogsiers . 1982 avec ex~ [1.tabac (oul/ |
BPC, du Hissouri giéne indus- médicaux [2.Poids & la paissance: position indi~]| non)
.tous les ewmployés 2 trielle .Certiri- ) Diffé- I.C. 90% |recte, 184 i.sexe du bébé
3 moig entre 1946« de naig- rence naissances vi-|3.bébé¢ de petit
1975 = 2 691 femmes + sance .exposition -114g -216 & -12|{vantes. poids avant
3 601 homnes dichotomique sélectionndes 1'embauche
) . Réfinition de l'exposition:i.expomition -459 -85 & ~5|parmi 909 fem-[4.taille de la
2.Population & 1‘'étude: continue mus dtaprés mere g
+200 femmes < 55 ans 1.Exposition directe: 1t'dge, 1l'année|5.indice guete~|.
en 1982 avec 1l'ex- .faible {air) 3.burée de gestation: d'embauche et lat .
position directe, .moyen (air + cutané oc- Diffé- I.C. 90% {la durda d'am-}6.gain de poids
172 naisgances vi- cationnel) rence ploi
vantes. .élevé [(air + cutapé fré-].exposition
qguent} continue:
2.Exposition indirecte: .toutes les -1,1j ~2,0 &~0,1
usine non exposée naissances
.derniere -1,6} -3,3 4-0,4
naissance
4.Déceés infantiles:
. 2 le premier jour (1 axpo-
gd + 1 non exposé)

I.C. 90%:

intervalle de confiance & 90%



Référance:

LINDBOHM ML, Hemminki K, Kyyronen P.

Parental occupational exposurs and spontanecus abortions in Finland
Am J Epidemiol 1%64; 120:370-8

Type d'étude:
Objectif:

Transversale

Analyser les effets de 1l'emploi de la mére et du pére, et des expositions sur 1'issue de grossesse.
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Finlande, pendant la
péricde & 1'étude

2.Avortements spontanés
{< 28 semaines)

3.n= 3 328 avortements
spontands chez les
femmes économiquement
actives

Définition de l'expogition:

.Exposition aux hydrocar-
bures polycycligues aroma-
tigues (HPA): oui/non

spontanés selon le

district
2.Exposition de la mére:
C.R. I.C. 95%

.HPA 0,89 0,60 - 1,30

4.état matri-
monial

Critéres d'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
et d'cbservation Résultata comparaison pour les Cote
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Toutes les femmes 1973-1976 .Recensement -Registre 1.Taux de participatjon: Hon expogé: Mustepont 2
traitées pour avorte- de 1975 das hospi- {couvertura du registre) -absence d'ex-|pqur:
ments spontanés, Finlande »Evaluation taljisations 93% des naissances position aux |1.4dge maternel
avortements thérapeu- par un hygieé- 81% des avortements HPA 2.parite
tiques et celles gui niste indus- thérapeutiques J.1lieu de ré-
ont accouché, en triels 50-90% dee avortements sidence

O.R.1?
I.c.

odds ratio
95%:

intervalle de confiance & 95%



Référence: HEIDAM LZ 1s:
Spontanecus abortions among dental assistantg, factory vorkers, paipters and gardening workers: a follow-up study

J Epidemiocl Communjity Health 1984; 38:149-55

Type d'étude: Cohorte historique

' Objectif: Etudier différents emplois féminins et expositions professionnelles A& des produits chimiques comme facteurs de risque
d'avortemanta spontands.

Critéres a.;puﬁunwug Années Sources d’information Groupe de Ajustenant
d'observation Résultats comparaison pour les Coty
nombre .ua sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.Cohorte historigue 1972~1980 .Ouestionnaire .Question- {1.Taux de participatjion: Non_expgsé: Alustesant 3
formée des femmes postal & la naire pos-| .employeurs: 96,3% .assistantes [pourt
ayant travailld au Danemark mare tal 4 la .aggistantes dentaires non |i.4ge maternel
woins un mois comme nére dentaires: 94,3% axposéas 2.nomnbre de :
assistante dentaire, .Registre grossesses
entre 1972 et 1980 des hospi-|2.Ponnées dy guestionpaijre: J.rang de la
talisa- O.R.p, I.C. 95% grossesse
2.Femmas identifides tions ¢linigues 4,1 70,3 ~ 79,9
via-les employeurs et privéas
. les syndicats Réginition de ]'exposition:
3.5ont incluses la= .Exposition & 1'acrylaaide:
- feames quli ont quitté oui/non

- leur emploi pendant
la période & 1'étude

4 .Fenpes &géem antre
18 et 40 anx en 1980

5.n= 352 grossessss

o.w.c. odds ratio brut
I.C."95%: intexrvalle de confiance & 95%



Référence:

THERIAULT G, Iturra H, Gingras S.

Evaluation of the association between birth defects and exposure to ambient vinyl chloride
Teratology 1983; 27:359-70

Type dfétude:

Objectif:

Cas-témoins

en fonction de leur histoire résidentielle et professionnelle.

Comparer un groupe de parents qui ont donné naissance ‘A des enfants malformés avec un groupe témoin
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de 1la naissance de
1'enfant.

Exposition professionnelle
au monomére de chlorure de
vinyle avant ou pendant la
grogsease.

sance suivait
inmédiatement
celle du cas.
2.appariés

3.ratio 1:1

Critéres d'éligibilité Années Sources d'information Groupe de Ajustement
at d'observation Résultats cComparaison pour les Cota
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variables de
confusion
1.68 cas de nalforma~- 1973-1979 .Entrevue i .Dossiers 1.Chez les cas comme chez les |Témoins: Appariegent 2
tions congénitales domicile avec hospitaliers| témoins, aucune mére n'a i.enfant vi- |pour:
Québec la mére aprés travaillé & l'usine de vant, sansa
2.Chez des méres habi- 1la naissance chlorure de vinyle de la malformation |1.1'Age de la
tant la ville de de 1'enfant ville, avant ou pendant 1la [congénitale, nere (f 2
Shawinigan au moment grossesse. dont 1la nais- ans)

2.le sexe de
1'enfant

3.1e lieu de
résidence de
la mére (&
1'intérieur
des limites
de la ville
de
shawinigan)




- - ”‘x&’&‘“ B

. Type d'étude:

Référence:

CAI SI, Bao ¥YS

Placental transfer, secretion into mother milk of carbon disulfide and the effects on maternal function of female
viscose rayon workers
Ind Health 1581; 15:15-29

Objectif:

Transvaersale

laurs enfants (non formuld par las autaurs}

26

fvaluer les effets de l'exposition au disulfure de carbone chez des travailleuses d'une usine de viecose rayonne ¢t ches

Critéres d'éligibilitsé
ot

Années

Sources d4'information

Groups de

Ajustenent

a.préposées & la fi-
lature (spinning) et
leurs bhéhés allaités
{groupe exposé)

b.au moins une annés
d'anciennsté
ﬂ.,.lﬂﬂhog

2.92 grossesses

J3.Lait maternel:
38 échantillons

4.Toxémie gravidigue:
.précoce; nauséas
durant les 12 pre—

grossesse nécasei~
tant un traitemant
madical

.tardive: au moins
2 des comditions
sulvantes: hyper-
tension, ocedéme et
protéinurie.

individuel
Détinition de 1'issues
-Quantification de 1'expo~

sition au disulfure de
carbone (C5,)

dant © hres de travail:

«filature: 2381,2 mg
3.IJcxenie gravidigue:
-precoce et tardive:
L p
«filature 12,7 < 6,05
.Linition 3,6
4.5utreg jssucg!
.prématurité:
s p
.filature 11,4 > 0,10
.finition 5,1
+avortements auo.-n.w:&u“
P
.filature 10,9 > 0,10
.Einition 11,9
mort-nés:

, % P
fllature 1. > 0,10
-finition 1,2

S.Lalt materncl:
: n €5, {mcg/100ml)

X étendue
.filature 14 12,3 5,9 ~ 30,6
.fEinition 4 0O
{aprés une journée de 8 hres

leurs bébés
allaités (méme
usine de vis-
Coas, rayonns)
2.84 grosses-
ces

termel
4.groups coa-
parable pour
la pénibilité
des téches, la
posture, le
bruit, les vi~
brations et la

teapérature

d'obgervation Résultats comparaison pour les Cot
nombre de sujets et lieu Exposition Issue variahles de
confusion
1.Travaillenses d'une ? .Mesures envi- .Entrevue |I.Taux de participation: Hon exposd: Aucun 3
usine de viscose ronnemantales avec la non mentionné 1l.employdes de
rayonne: Chine ot monitoring mére N.EEEE pen—|la finition at




Référence: CAI S5I (suite)

Type 4'étude:
Objectif:

20¢

critares a‘éligibilite
at
nombre dea sujets

Années
d'observation
et lieu

Sources d'information

Exposition Issue

Résultats

Groupe de
comparaison

Ajustement
pour les
variables de
confusion

de travail}
6.0rine des enfants allajtés:
CS, retrouvé dana 1'urine de
570 enfants allaités:
.1.6 4 7.1 mcg/100 ml
7.Pas d'eff{et cbservé sur la
croissance de l'enfant (14 en~
fants agés entre 2 et 7 mois)
8.5ang_du cotdon:
. abksent chez deux meéres
qul ont quitté le travail
1,5 ou 2 mois avant l'ac~-
couchement.
.nmn présent (5 wmcg/100 ml)
chez une mére ¢ui a tra-
vaillé le jour de son ac-
couchement.
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TABLEAU 1
ISSUES DE GROSSESSE ET SECTEUR D'ACTIVITE

e = : “ ISSUES DE GROSSESSE e T e imerarei T
- SECTEMR B'ACTIVITE | avoRTemeNvS - | moRTIMATALITE | : womTALITE . WALFORMATIONS AMOMALIES: | - pREMATURITE - | .- FAIBLE POIDS POIDS BE - | ... TANCERS
T et T pn e SPONTAMES G e - FQETALE BT |~ CONGENITALES CHAOMOSORIOUES . | © - % | DEKAISSANCE™ |7 NARSSARCE |~ 5oy
. = - - RINATALE | : — L : , R .
1. Secteur primaire
Mricultere, piche ot fordt | 1,25 = 1 3 |1,27 1z2 3 1.47 211 0.87 T | 1.6 46 3
) ' ' 0,64 "m..s 133 0.0 50 2
0,50 {CY) 29 2
1,50 (F1P) 18 3
Mgricalture/horticulture 24 * 1 2 1,88 272 1,27 3B 21,16 »t
(is-20s.) 2,61 * 282 09 M1
4,54 (pfv)*28 2
1.3 Tm_ 282
Mgriculture L2 * 2 3|55 * 132 1,52 203 o,n 33 4 }1,06 0 4 |+36g 503 |0, * 43
1,00 7T 2 1,03 “m.a 132 0,54 54 308 54 3
1,1 7 2 1,19 (FLP} 19 2
1,14 10 2 0,93 {MS) 13 2
1,88 272
Morticulture 0,9 51 3 1,34 * 5213 1,89 * 52 %
1,3 5 3 1.8 *+ 5313
22 *523
2. Sectewr secondaive
Industrie et construction 1,00 » 13 0,9 43
Construction . 0,42 12 3 2,75 % 3
Industries 1,02 721, 1213 1,06 2 2|10 3 210 % ) 500 * A7 2
0,95 7 214,13 132 1,19 ¥1
1,28 43 1,19 + 3 1
0,72 33
1,16 = 11 2
(16-28s.)

SNC : systéme nerveux central FL.P : fissure lasbio-palatine
CV : cardio-vasculaire DEV : développement
MS 1 susculo-sgquelettique




TABLEAU 1

(suite)
o L : y ISSUES _OE GROSSESSE . L
SECTEUR D'ACTIVITE AVORTEMERTS: . | MORTINATALIYE MORTALTTE HALFORMATIONS ANOMALIES PREGATURETE - | AIOLE POIOS . " CANCERS
oL e - SPONT) B IR -FQETME £V na.ﬁﬁ._xqz.mm CHEOMOSONIQUES C et T DE MAJSSANCE -+ P _—
- Aliments et boissons 143 = 2 3 [0,48 13 2 2,8 * 263 0,86 5 2 (t.20 341 2,8 ~ 4 3
0,92 7 2 0,79 7wz 155 + 38 1
1.03 7 2 0.98 ¥
0,97 0 2 0,85 Mﬁs 28 2
1,24 (n5) 26 2
- Caputchoue 29" * 113 0.4 753
0,78 3
toute 1°ind.]
0,3 * 7153
{chaussure en
caputchouc)
- Caoutchouc et plasti 1,7 * 5 3f06 132 0,38 * 263 1,24 35 2 {117 9 1
plastique | % . m.mw mmw 1.2 B 1
2,68 M_ms 28 2
1,73 (n5])" 28 2
- Plasti 1,62 * §2 3 1,9 66 3
e 0.85 % 3 '
181 * 23 b
- & choud pas de 1,6 0 2
HT:R. n 2
. & froid rence b
3P + 1 2
~ Styréne ot polystyréne | 0,56 6 3 0,8" 10 2|20 65 3 - 72
Y polysty 263 6 4 ' 067 ¢4
273 * g2 3
0,60 8 3
188 *+ 712
- Polyuréthane 30 * 6 3 0, 7" 0 2
: 1,0 it 2
- wC 1,2 $8 3 2,2 + 2
: 1,39 712

% : inclut les melformations congénitates

B nclut aussi salforsations et PPN (< 2,500 g)

DEV: développement
MS : musculo-squelettique

page 2



TABLEAU 1

(suite)
: , P _..;. Sk T w,f\,”,,,ﬁw,. .u.., x Do E o€ . o - n Aw.” w.fﬁ.w ,,r,« E
o SECTEUR DACTINIE. . 5 !.:_...i.:m. 7 MRTALITE - WALPAMTLONS  ANOMALTES 17 peEnatuattE | sAtmLE pombs
IR R0 SR o AEET | TIALES. | CHADMOSORIQUES | " . 7.0 | MATSSANCE”
o ;o ) , ) INATALE _ . L R
- Polyotéfina 1,30 7 2
- Cuir 1,87 23130 * 13 2flwz0+* 23|51y 272 0,82 s 2078 39 1
4,3 = § 3 126 *t 15 3 L& 28 2 Pm. 1
1.19 12128 ~ 17 2 0,81 Mﬁs w2
1,04 72 2,13 {5) *28 2
1,35 "3 0.9 753
1,06 me mw * wwm
- Textile 1,43 = § 3|14 123iw1,5 *~ 3|29 233|135 2 2 jo9% 33 2 | 0,80 36 3 4,2 * S0 2
e I B R 1ee G 13 #i
1.28 53 0,85 {vév) 26 2 ’
m-ﬁ * Im w 1.17 {®5) 28 2
won o WabiHement - 1,38 s 31,7 12 3 1,2 2y3 | 1,5 2 2 1.m 35 206 3 3
1,04 ? 2]oe 132 1,05 g7zl26l * 30 3 1,02 391 ;
- 0,88 72 a.o 22 1,1 i
1,9 & 45 3 nm_: 2
[ XK SY 03¢ ") 282
|- Papier .17 13
~ Imprinerie 1,25 123 0,25 23 1,33 35 3
= Métal 1,29« 58 3
= Promitre trensfornation | 1.28 8¢ 4107 12 3)w1s = 3243|060 23 1,08 % 3 [-6%519°*9%5 2
des mitenx Le& .mw 264 * 563 ' 3655 3
- Machires m.ww . um w 072 12 3 0,56 K 0,83 %12
= Machings $lected o.M 5 3 51,16 12 3 3
quas M 83 , | 0,63 233 116 3%
~ Wéta)-8lectrigque L2 *1 21,7 132 272 1,25 s 211,51 » 39 3
“Aa.r :u 202 1,5 + 34 1
s u iz , 14 {5fv) 28 2
»?8... 1,27 _5 22
v 12
1,18 2

O.M.C.: opératrices de machines 3 coudre DEV: développement M8 : musculo-squelettique page



TABLEAU 1

(suite)

ISSUES  DE GROSSESSE

syatime nerveux central

SR BATIVITE AVOR <o | moatmamanie| - womTaurT MALFORMATIONS - | AMOWALTES PHIATSAITE | FAIBLE poros | .. P0BSpE - -
: % CEee : mﬂm._m ITALES | CHRONGSOMIGUES . b, f o DE BAISSANCE | | UNAISSANCE Sﬁa
— Electronigue 247 + 58 3
- ~ Kicro—€lectroni 2,18 * 60 3
b 56+ 61 4
= Pharsaceut ique 1.3 5 1 N 1,7 * 143 |1,7 631
1,85 62 3
2,78 * B3 3
1,03 6 3
= Chimigue
—~ Boais MF 1.6 & 143
L =Bijoux 6,20 ¢ 30 3
- Mitres 0,97 721,09 132 0,95 7z 1,26 2 2 |02 34 2|09 391
1,3 M2 0,95 31
1,35 mﬁ: 2
1,27 {ns) 28 2
3. Secteur no..i&i 1.2 2 log % 2
1 0,89 391
Techniges, adainistratit, 1,01 t 3losr 132 085 * 203 | "' ' 0% 31 066 43
artistique et scientifique 1,12 + 2 3 0,96 {SNC) 19 2
1,25 33 0,83 T.w 19 2
1,04 43 0,83 (ns} 192
0,97 7 2 1,03 27 2
0,93 72 0,83 (SNC) 28 2
1,17 {c¥) 28 2
0.86 (MS) 28 2
1,03 {Fib) 28 2
0,80 {cvy 292
Santd 1,02 72109 13 2|12 16 2 |23 + 173 §1,% w2z |z M3 |1,08 1 |-
1,00 72|12 « & 3| 0.83 72 | " o058 32 |Lo 1 |TeI 210 %z
1,03 10 2 0,37 (SMC) 28 2 1,16 33 43070 334
1,13 11 2 9,71 {CV] 28 2 561 * 93 4
{<10s.) 0,80 (NS} 28 2
MF : mortalité foetale DEV: développement FLP: fissure lablo-palatine
MS : musculo-squelettique CV t cardlc-vasculaire
H

page 4
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TABLEAU 1

(suite)
J A ISSUES__DE GROSSESSE : - LT _
7 SECTEUR D' ACTIVITE . AVORTEMENTS | WORVIMATALITE | - MORTALITE ' 1 MALFORMATIONS |- ANOMALIES pwaToRITE | eateLE polDs |- PORS DE
. = e SEOETANES e ETALE ET ITALES CHROMOSOMIQUES' . Tl | DE RATSSANCE | RALSSAMGE . : "
: e s E o a PERTNATALE - : 3 L S LA P
SURRRRRERRERREAS S L - T R R T e
Divers
- Transport et 0,91 2 3|14, 1z 3 0,55 233 1,18 % 3 0,9 4 13
communication 1,80 33 1,49 * 20) 1,3 & 2
1,01 4 3 1,50 {CY) 292
- Finance, assurance, 0,84 12 3 0,65 2313 1,02 % 2
immobilier
« Administration ligue 9,79 12 3 9,9 233 0,89 3% 3

CV : cardio-vasculaire




TABLEAU 2

ISSUES DE GROSSESSE ET CATEGOREE D"EMPLOX

- EA—
o o

e T 3 (ISSUES _DE GROSSESSE " e REas
L CATEGORIE B ENPLOY - ”.”p.oauﬁmw”_f - momtiatALiE 1 - mostauTt T | mergpwTions -ANORALEES * | - PRENATURIYE .| - FAIBLE #0108 - .- CANCERS
! o xw S JJ.._,U.,,, R PN, wd . R - B ALE m.—." I H%EM . ﬂ—gnﬁ e M . 3 R E§> ) . v N
e T R R T AR SRR E——
1. Primire
. fermidres, jardinitres 25 * 23ji,M 1213 u“ w.u : "“w 1, 313 0.89 % 3
. s0in des andsaux A 2,82 * 6 3
fourrure
. vétérinaires BF_1,9* 143
2. Tertiaire
a. Techni y ddiinistratif,
artist o scientifique
. Mministretesr,
avocat 0,9% T 210,65 13 2 0,72 233 | 1,3 23 1,03 » 0,70 ¥ 3
0.5 7 2 0,%7 212 0,69 »
0,9 10 2 “.ww oév) WW 070 kI | o
Feye. ~“8 Maw 267 b i
. comptables et analystes 1,08 10 21,05 13 2 “.”m 23 w.u*w 1,13 282 0,1 » “.ﬁ wu “
_ 045 the) 38 5 '
0,63 28 2
. Sutres sdeinistrateurs 0.9 10200 13 2 w..ﬂ oY) wmm o,M » “."» W “
0.7 the)’ 32 3 ‘
1,14 28 2
. sciences } 0,M 7 2 0,70 212 0,36 s 1,17 ¥1
Physiques 1,01 7 2 0,53 ue?u 282 LA 1
1,00 10 2 0,92 (ms) 282
0,68 22
+ 3ciences biologiques 0,82 7 2 0.73 212 0.62 kL 1,02 %1
" 0,32 7 2 2.10 ~em§ 282 0,83 n1t
0,48 92 0,31 (5) 232
0,92 282

NF : wmortalicé foetale
MP : mortalité périnatale

DEV : développement
HS : musculo-squelettique



JABLEAU 2

{suite)
I | e SN . 1SSUES DE GROSSESSE - S
“i T CATEGORTE 0'EMPLOL - L. - AvORTEWERTS i ] moATIMATALITE | . momvALITE MALFORMATIONS | . AOMALIES “ FAILE ..Ea
S R = N N a_nm»m - | CONGEMITALES |- cHROMOSOMIQUES | . T S!Fiﬁ
. architectes, ingénieurs 1,29 7 2loM 132 1,08 2 z217 22 |oe s 2 |05 39
' 0,97 721 1,44 MR,: 28 2 0,51 T
1,13 10 2 0,62 (nS) 28 2
1,09 28 2
. mathématiciens, seatis- 1,07 72l 132 0,85 272 1,05 3B 2)L 39 1
ticiens 1,83 ?7 2 1,14 Mems 28 2 1,28 1
1.02 10 2 0.78 (MS) 28 2
0,88 2 2
. sciences socfales 0,63 T 2114 13 2 1,13 Z72 1305 * 282 41,00 B 210% » 1
1,03 12 1,18 (pfv) 28 2 1,19 381
6.04 10 2 1,21 {n5) 28 2
1.3 28 2
. bibliothécaires, archi- L3 *11 2|18 132 0,16 272 8,72 » 2 | o5 39 3
vistes [ciss) 0.31 %ns 28 2 0,3 81
K 72 1,35 {Ws) 28 2
115 7 2 0,80 2 2
1,12 16 2
-_professeurs {tous) 1,70 (Cv} 29 2 1,3 0 2 3
fesseurs {universits 0,87 0 2 |1.57 123 1,43 73 1,06 w2z |10 35 2 |50 3% 3
uaa..sn&sg.z_ 3,17 13 2 m"% 22 mmawa 123 * 0.95 93
0,89 (ofvy 28 2 | ’
0,55 (WS)” 38 2
0,75 32
o1 i)' 2 & .
28
1,000 12 3 1,14 233 9% 3 3
. nd:.wza (primaire et | 0,98 102095 13 2fos 16 2 m.ww oév ww w 1,13 282 |09 35 2 _ms .w« m +61g 12 2
autres
0.89 Tzw 28 2 1,03 1
0,80 28 2
% : secondaire + primaire DEV : développement

M8 : musculo-squelettique
C¥ ¢ cardio—-vasculalre




TABLEAU 2
(suite)

e R ISSUES DE GROSSESSE - _
-1 CAVEGORRE 0Eweon = | avorremewts | mowrmmavaLITe | ¢ wowtaurtt | waueomavions | amomaies’ “UEAIBLE POIDS™
eI e ] SPNTANES E s T FQETME BT %ﬁu CHAONOSORTQUES | ZIDE WAISSANCE .
Lo SR R - = - PERIMATALE " . . R ,
. professeurs, snfants LM 1 0.5% 132 1.21 a2 28 o2 1,09 39 1
bt 2 0,94 MR_: Azl 0.8 31
1,08 (ms) 28 2
1,14 82
. &crivaing, tradecteurs 1,24 72|00 123 0,% 23 1,4 35 2 |0,60 3% 3
0,81 72 1,11 72 1,27 3?3
0,93 w2 0,66 82 1.18 331
0,25 (nfv) 28 2
1,25 (ms)” 28 2 =
, entratneyrs 2,0 213
. Sport et danse 5,89 7 28,03 * 132 - 0,19 3% 2116 ¥
0,92 2] 1,6 Wi
. 1,31 10 2
- photographes 1.03 T2l 132 0.%5 272 1,00 » 21w ¥ 1
pho 1,04 7 2 0,97 82 1.9 M
8,97 10 2 1,03 ~=n= 2
: 1,06 (nS) 78 7
b. Seats
. Bidectas, dentistes 0.94 ot 30,02 123 1,00 233 | 312 28 2 |os52 % 211,04 3% 3
0,44 12 1,17 272 0,54 91
0,86 T2 1.01 n2 0.80 it 1
0,69 10 2 0.26 ﬁa m2 8,% 3
1,36 {mS) 282
9,80 91 3
- infirmidves chefr 0,88 10 2 1,35 272 1,5 3% 2 |omn 391
1,29 282 0,77 a1
1,49 {pfv) 28 2
1 82
. infirmitres 1,04 7209 123 0,69 a3 ion 282109 3% 2 fom % 3 1,15 4 3
0,99 7208 132 3,2 (FLP)* 16 3 1,17 %1
1,05 10 2 04 (tv) 92 *37 2
1,20 * 23 0,34 272 0.9 1
0,76 282
0,74 {Div) 28 2
8,78 {n5) 28 2 i
C¥ : cardio-vasculaire DEV : développement M5 : musculo-squelettique FLP: figsure lablo-palatine

page 3



TABLEAU 2

(suite)
S & ST 1SSUES D GROSSESSE
CAFEGORIE D'EMPLOT . | >3!ﬁmmﬁ. MORTHAATALITE | momTALITE PALFORMT IONS | ANDMALIES
ST SPONTARES - ALE £T ITALES - |  CAROMOSOMIQUES
B : - L : , PERINATALE - .
—
. infirmidves (psychiatrie) { 0,97 10 2 .—-....um wwm 5,55 i 2
1,61 (ms) 282
. asyistantes infirsidres 1,06 02z, 132 “.“N wwm 2,10 % 2
1,34 M.m: 82
1,05 (MS) 28 2
. P aux benéfi- L2 v 7 281,00 132 1,22 16 2 o0 272 | 4,00 2 2 | 0,80 % z|0,% 35 1 [+5,09 42 2
ciaires 1,13 ~ 7 2 0,57 282 1,28 Bt
1,3 * 39 2 0.57 (m$) 232
1,46 * 11 2
e {<165.)
. physiathérapeutes 1,04 7210358 92 2)w0,20 92 2]0,9 212 0,38 35 2| o5 391
ohy 0,90 7 2 * 1.02 28 2 0,85 92 21059 381
0,76 10 2 0,95 (pfv) 28 2 0,78 92 2
1,22 {Ms)” 282
1,01 g2 2
. ergothé es, diktéti- 10,98 7T 210,62 132 0.72 e |2 2% 2| 107 B 2L N1
ciennes et autres thira- | 0,74 7 2 0,89 8 2 . 0,9 1
peutes .09 0 2 0,56 (DEv) 28 2
0,97 {MS) 28 2
. techniciennes de labora- | 1,17 7 2 |15 13 2{wW1,6 "4 3}0N e t1,2 #2|1,09 35 2 | 116 N1
toire nédicale 0,9 7 2 0,64 2 0,99 B1
0,97 W 2 0,56 (piv) 28 2
0,65 28 2
. dutres travailleuses de 1,26 ¢ 6 3 WO0,3 82 2|36 * 223 f380e 73 4 +W61q * 82
laboratoire 1,87 79 4 WP A1 *84 312,75 + 832 |1.895% a8 4 42229 * N3
2,01 * 81 3 NF3,63*88 3 111,7 + 332
1,80 83 3 0,73 85 3 |2,07 ¢ 8513
1,3% 84 3 w1587 3§1,3 3 4
0,69 88 3 1,47 * 873
1,20 89 3
b, chromos MF : mortal{ité foetale HS : musculo-squelettique
bris owiques MP : mortalité périmatale DEV: développement

€ « &changes de chromatide

page A




TABLEAU 2

{suite)
o[ T CATERORIE 0'BNPLOT-~ -1 AVORTEME .!ﬁ.tﬁ:ﬂ T MORTALITE | MALFOMWATIONS | - avosaLIES © | e 60 |- pAmie poips 70
B R s i o b FOETALE ET , ITALES | - CHAOMOSOMLQUES St R o RALSSANEE” £ 1
e e . . . ﬂ;’dbﬁm y ERSEERNE O SR B R H ok
e
. techniciennes e 0.81 7230 B 2{mis 3|0 272{833 * %3 |o 2 |11 91
radislogie 13 P 0,47 82 s 0.96 31
.3 w & 0,55 %3 !2
* 12 0,48 (15) 282
, -_Tun. )
. radiothérapeutes (246 * 2 3
. pharweciennes, assistantes | 1,5 * 9% 2 322 * a7 2
pharmaciennes : .
. assistantes et hygidnistes | 0,74 7 2 w06 *51 3|06 272 |4 #z |1, 0,87 »1
dentatres O W9 1,20 9 3 ’ 0,85 28z | ' $ 2 1,28 »1
1,15 7 2 0,33 (pEv) 28 2 1,20 3
1,05 10 2 0,85 f& 28 2
1,02 3 0,93 913
¢. travail cléricy)
) 8..?"3. 9 3 !
- 0 12 0,92 233 1,03 % 3
- industrie 0.83 102 |ew 132 0,91 272 l o8 202 35 2 | 0,95 %1
0,98 28 2 1,00 » 1
0,83 {ofv) 28 2
1,06 (n5) 28 2
~ sutres 0,9 w2{t0 132 0.97 272 | o3 w2 1,0 3% 2106 W1
1.01 282 1,03 1
1,13 (ofv) 28 2
1,02 {nS 2
. Commi $
- industrie 101 10 2 1,66 272 | 5,00 W 2lnL% 521,39 39 1
1,79 282 0,79 B1
084 %3 28 2
2,14 {H5) 24 2 0,7 3 2 |0.4s ¥ 1
-~ sutres 0,88 0wz, 132 1.00 272 0.7 81
1.23 2
0,80 (véy) 28 2 \-
| 1,70 {ns)” 28 2
M# : wortalité foetale DEV: développement

WP : mortalitZ périnatale M5 3 musculo-sguelettique



TABLEAY 2

(suite)
L e L L - ISSUES DE GROSSESSE = 1 o i G
. CATEGORIE D'eMp0 . 1. . AvomTEMENTS | mokvIMATALITE ! wormautE | maLropmavions ANOMALIES 1 ratsie votos
o ran  epo, T E L FOETALE T [CONGERTTALES | CHAOMOSORIQUES 1 -DE WATSSAMCE
sttt il iten it - e RINATALE - SRR - L
R L E
. teneurs de livry 0,94 72108 123 .29 233 lom % 2 9.7 2% 2
0,97 7 2|08 132 0,88 272 1,01 3 1
0,97 0 2 0.9 ot 22 0,9 3% 1
0,%0 Mna_ 28 2
. exissitres 1.05 10 2003 123 1,23 253 10,85 3 2|16 32 [09 36 3
oone R R | a3
1,13 (ofv) 28 2 '
1,22 (us)’ 28 2
. opératrices de machine de | 1,0 7206 123 1,14 23 3 0,25 s 2 |1,2 36 3
bureay 1,02 721106 132 1,64+ 2513 a7 39 1
0,98 10 2 {computers) 0,79 8t
1,52 __,3.3 1
1,10 (N5} 28 2
. répartitriees 1.0 1026 132 8.8t s 114 B 2 Li B
1,15 _amcu 28 2 '
0,37 INS)’ 28 2
. comsis aux Tirres 1,10 1002t 132 0.81 72 1,17 ® 2|08 21
0,81 ~¢m<v 26 2 '
1,18 {ns) 28 3
« réceptionnistes 0.9% 1621, 132 L 21 2 8 2| 114 ® 2|10 B
1,77 (0€¥)*28 2 '
1,23 {mS} 28 2
. tétéphonistes 0,20 7 210,48 13 2 1,55 *15 3 1,18 35 2|08 91
0.70 72 117 212 ! 2.84 381
B i w2 it o2
1,85 ?ﬂ 34 2
. commis spécialists 1,12 02|14 132 0.58 272 1,01 B 2 0,88 Bl
1
0.8 Man: 28 2 '
0,71 (M5} 28 2

DEV: développement M3 : muscelo-squelettique page 6
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JABLEAY 2

(suite)
' oo oy T -
SR ‘ T : JISSUES DE GAQSSESSE, - TR
U1 CATEGOREED'ENPLOY  AVORTEMENTS ¢ womIALTE | maLropeTIONS ANoRALIES - siEmavenly “FAIOLE P6IDS 7.
R o O CHRTALEET 1 - CONGERITALES | CHRGHOSOMIQUES |- " "' DE MAISSAMCE |
. fesmes de chasbres, 1,12 72 1,69 213 | 0,92 22126 * M3l 1n 36 3
fesmes de minage et 1,08 7 2 1,07 27 2 1,25 3 2f1.42+ B}
concieryes L1 02 1,05 282 2,00 * 95 3 * 373
1,07 Mas 82 1,42 * N1
1,06 (MS}" 28 2 1,83 * 95 3
. coiffeuses 1,05 7 2 jo,82 12 ld4 4 3 |1,12 233 | 2,32 2 20,78 % 2 {147 3k 3
1,08 72029 13 0,51 12 0.65 35 1
1,02 10 2 0,9 28 2 1,08 31
0,90 (Dév) 28 2
Q.78 (M5) 282
. soins des enfants t,7% * 1 2 j1.13 13 1,12 * 16 2 |29 272 | 2,5 @ 21,32 3B 2 [1,i6 ¥ 1|76 a2
0,85 72 1.54 28 2 1,07 » i
1,19 10 2 1,72 mas 282
1,84 (m5) 282
. buanderies 1,48 * 6 3 1,0 633
1,38 21
1,85 62 3
0,87 65 13
. es et nettoyage 1,18 7 2 |2,54 13 1,41 272 | 3.12 2 210 33 2 1,06 m 1
d 3ec 1,02 72z 1,31 282 1,17 381
1,05 10 2 1,50 (pfv) 28 2 0,57 a7 4
4,04 9 4 0,58 (n5) 28 2
4 98 2 1,70 97 4
0,90 9 3 0,80 92
4,53~ 100 3
» sutres seryices 0,73 T2 1,54 212139 « 28 2 (1.4 32|85 ¥ 1
t,21 7T 2 1,68 *28 2 0,76 31
1,02 10 2 1,52 (DEv) 28 2
1,49 {n5) 28 2
f. Divers
+ opératrices de véhicules L, = 23
& moteur
. oplratrices (gaz, eau, 3 + 23 W33 *15 3
] £golts)
» hdtesses de 1'air NF 1,8 * 14 3

WP: martalité foetale
MP: mortalité périmacale

DEV: développement
MS : l:anﬂu.wmmncownnnnacm

Page ?



JABLEAU 2

(suite)

S el | R ISWES $E GROSSESSE

CATESORLE D'ENLOL . | avoRTERENTS ...s:li,.zm_‘ : Saz.:m maropations | - asomres ©
: B . MINATALE

¥ ool i

« techmiciennes en électro- Wis *u 3
nigue
. opératrices de machines LB * W1
sutres que teatile, vite-
pents ou vﬁ.ﬂnln

. ouvridres non spéclalisées M _* W)

. peintres 1,4 3 >
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TABLEAU 3
ISSUES DE GROSSESSE ET EXPOSITION

, L ' ISSUES  DE_GROSSESSE _ -
. AYORTENENTS | . MORTIWATALITE | ALITE mA TIONS . oo EATBLE POTOS ... ,
: maai_mw« R BT 5 PERTHATME * - COMGENTTALES . | o : DE NAISSANCE | . - NAISSAMCE -
s
1. Solvants 0.4 108 3420 * 120 2|18 n zlaz o+ w3 3 +3g 107 3
= 0.7 108 3|23 * 120 2 35+ 104 13 -1 i 3
1,31 109 3 1.6 t 15 2 -110 g 116 2
0.79 M 3 1.0 16 3 4165 g 122 2
1,1 nz 3 g,89, 109 3
1.5 1 2 0.56 1 3 HYPERTENSION
18+ 119 2 1,87 {(AC) 115 2
15, 121 2 1,09 15 2 3.9 * 16 2
0.71 122 2 1,52 J Hr 2
13 vl 18 2
1.2 123 2 1.5 {sv)* us 2
5.3 1702
- Ether de pitrole 2,9 * 109 3 3,00 nr 2
- Wydrocarbures aromstiques | 3,2 113 2 2,25 * 14 1} Cancers
- Wydrocartures 2,5 ny 2 0,95 e 1 $pss pi -
2}iphatigues ! ’ 2,8 50 2
- Toluéne 1,6 13 2
b Brldne 20 - 13 2
- Benzéne - ‘1 2.4 113 2
1132
13 2
2. Gaz anesthiviques - i
Persomel 3.0 p. 142 * 129 3L, 120 3 |1,00 132 311,53 129 31,38 * 132 3
1,35 135 3|08 135 3 .85 132 3y 15 3
1,27 13 3 1,08 135 3

AC : anomalie chromosomique
CV : cardio-vasculaire
SV : geptum ventriculaire

At avortements spontands et wortalité périnatale

b : malformations congénitales et mortalité périnatale
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TABLEAU 3

(suite)
rssues 0F - GRUSSESSE TETAEY
e s ORTIWATALITE |- m:.?_a ;" MALFOMMATIONS . * FAIBLE: 90
et RINATALE | . CONGENTTALES EII
3,45 * 126 3izee 2| L% 19 u 3 1,13 134
LA o+ 16 & 13 2,86 * 128 3 0.47 39
LY + 137 3 0,70 139 2 1.3 »
1,07 13 2 0,79 2 2
0.29 7 2 1,41 2
1,07 r 2 2,15 (ofv) 28 2
0.3 0 2 0,9 {S) 28 2
2,02 = 11 2
{i6-2¢5.}
Medecins 3,67 * 12 3|20 130 3 | 9,48 124 3 -8 o130 3
1,2 0+« 15 & " Liz 13 4 1108 13373
5 .92 * 17 3 1,97 3 BT
1,00 10 3 383 (V) * _2 3
0,49 1 4
2% « 13 3
Vitérinaires 2,86 142 3 0, L ;A |
2,25 M2 3 -
1L * us 3|1n M5 2 2,28 * 5 3
1y e 3 o W 3
0,9 w2 1.2 w0 3
] 1,58  * 14 3
= Faible 1,75 * 134 3
- Elevée 236 i L4 1423
~ Onyde d'azote 1,99 » 1M 3
0.9 138 3
0.7 w 3

DEV: développement
Ms : susculo-squelettique

. s + maiformations CV : cardio-vasculaire
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TABLEAU 3

(suite)
N O R ISSUES DE _ GROSSEISE
BROSTTIOn b AVORTEMERTS '} MORYIWATALITE. LITE . . MALFORMATIONS 20 FAIBEE POIDS * |+
ll!% L s G IALES e AN
3. Kents anti-néoplasiques
- Tous niveaux 2, * 149 ‘2 3,00 W 3
2,8 150 2 1,98+ 151 3
1,6 _ 152
- Faible 1,1 133 2,0 us 3
= Elevie 0.8 s 3 4,7 * 148 3
4. besticides 2,0 15 3 1Ln 158 2 1,40 153 3
_ 1,03 157 2 5,00 (FLF) 153 3
1,0 10 2 1,0 155 1
L3 ) 1% 2
1,09 lDEf) 1% 2
0,38 (S} 1% 2
0,72 15% 2
0,50 159 2
- faible 2,01 113
S-leyeane 2,31+ 161 3
- Elevée 221 * 1613 2,1 162 2
5. Hétaux :
= Plom 280 ¢ 183 4
~ Mercure inorganique 0,5 164 3 : 1,32 165 4
2,6 166 3 2.5 167 3
0,92, 165 4
2,15 16 &
0,86 167 3

FLP: fissure labio-palatine
AC : anomalie chromcsomique
DEY: déweloppement

M8 ! musculo-squelettique

4 syortements + mort-nés + malformations congnitales




JABLEAU 3

(suite)
s . ISRES OE GRSSESSE o U MU e
AALIYE - F oo wpwraref PALFORMATIONS .7
o AR R ATLE NITALES . DE. oi
I!iii
- Tous 0,78 169 2 1.1 168 3
0,% n 2 2.0 (FLY) 188 3
1.23 17 1
00 (cy) 112 2
§. Agents de stirilization 1,44 m 2 1,6 s 3
0,79 17423
= Oxyde d'éthyline 2,46 2
7.4 Blainfoctants ot ditergents | 3,0 1 3 0,75 1 3
0.79 0 1
LN w2
= fliexachlorophine L8 m 1,29 * 175 31| # Ass 15 13
0 3 phss® 176 31}0,3 177 3
8. Midicanents -
™= Aatibiot 3,2 18y 2
i L2 182 2
= Carcinpgines L3 142
= Norwmones;
. sexelies 0.9 W 2
" preseiiatifs R s 2
. androgines 1,1 185 2
= Poussidres 1,50 187 3
9. Poussiires gt textile 1,67 By 2 1.33 s 3
_ ) 4,00 (CV) 138 3

* ; mortalité pirinatale + malformations congénitales

FLF: fissure labiorpalatine
CV ¢ cardio-vasculatre



TABLEAU 3

(suite)
e . ISSUES DE GROSSESSE '« - e . o +
e o e rs R
10, Gar
- Tous 1,1 191 3
0,65 (CV) 182 2
~ D' échappement 1,16 190 2
o S 3 = HENS -
- BPC N - g 1% 2
12. Blvary
= HPA 0,89 1922
- Acrylamide 4,1 198 3
= Clorure de vinyle g Ass 199 2
= {8, 0,92 200 3]0,92 200 3 2,24 200 3

CV : cardio-vasculaire



