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Les connaissances accumulées sur le sujet au cours de la dernière décennie sont
maintenant suffisantes pour dissiper les craintes soulevées au cours des années 80
concernant la possibilité d'une association entre l'exposition aux champs
électromagnétiques émis par les terminaux à écrans de visualisation et un excès
d'avortements. On peut raisonnablement conclure que l'exposition aux champs
électromagnétiques émis par les TEV durant la grossesse n'augmente pas le risque
d'issues défavorables pour la grossesse. Toutefois, les anciens appareils (de première
génération) peuvent émettre des champs d'amplitude supérieure aux modèles plus récents
et il serait plus prudent alors d'éviter que les travailleuses y soient exposées pendant la
grossesse. Conformément aux recommandations usuelles, une distance d'au moins un
mètre devrait séparer la travailleuse des côtés ou de l'arrière de tout terminal.
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L'EXPOSITION AUX RAYONNEMENTS ÉMIS PAR
LES TERMINAUX À ÉCRAN DE VISUALISATION (TEV)
ET LES RISQUES POUR LA GROSSESSE

Rédigé par Robert Breton

C'est à la fin des années 70 qu'on a émis pour la première fois l'hypothèse qu'une
exposition aux terminaux d'écrans de visualisation (TEV) pouvait entraîner des issues de
grossesse défavorables. Supportées par des études chez les animaux qui ont prouvé la
plausibilité de la relation, d'importantes études épidémiologiques ont été mises de l'avant
par la suite afin de vérifier si effectivement l'exposition aux TEV pouvait avoir des
conséquences dommageables pour la grossesse ou le foetus.

Les terminaux à écran de visualisation (TEV) n'émettent pas de micro-ondes, mais de
faibles doses de rayons X, d'ultraviolets, d'infrarouges et des radiations de basses
fréquences. Les TEV peuvent émettre différents types de champs électriques et
magnétiques : le champ électrostatique, le champ magnétique horizontal, le champ
magnétique vertical et le champ électrique. Ce sont des champs de basses fréquences
(FEB et FTB). Les champs FEB ont une fréquence de 50 à 80 Hz, une intensité médiane
de 20 V/m (0 à 330V/m) et une densité médiane de 0,21µT (0 à 1,16µT). Les champs FTB
(très basses fréquences) ont quant à eux une fréquence de 15 à 35 KHz, une intensité
médiane de 1,5 V/m (0 à 15V/m) et une densité médiane de 0,03µT (0 à 0,14µT).

Plusieurs études épidémiologiques d'envergure n'ont pu démontrer d'excès de risque pour
la grossesse et l'exposition aux TEV. [Marcus, (1990), Kavet et Tell, (1991), Juutilainen,
(1991), Ericson et Kallen, (1986a), Westerholm et Ericson, (1987), McDonald et coll.,
(1988), Kurppa et coll., (1985)]. Une étude[Ericson et Kallen, (1986b)] a mis en évidence
une association avec différentes anomalies congénitales (O.R. = 1,7, I.C. à 95% de 1,1
à 2,6), mais les auteurs doutent de cette association car elle pourrait être causée par des
facteurs confondants.

Les études de cohorte n'ont pas démontré d'association constante avec les avortements
spontanés [Westerholm et Ericson, (1987), Ericson et Kallen, (1986a), McDonald et coll.,
(1988), Schnorr et coll., (1991)]. Les études cas témoins les plus importantes [(Bryant et
Love, (1989), Ericson et Kallen, (1986b), Roman et coll., (1992), Windham et coll., (1990)]
n'ont pu mettre en évidence un lien entre l'exposition aux TEV et un risque accru
d'avortements spontanés. Une étude de moindre importance notait une faible association
[Goldhaber et coll., (1988), RR : 1,8 (I.C. = 1,2 - 2,8)] lors de l'utilisation des TEV excédant
20 heures par semaine.
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Les conclusions de Bentur et Koren, (1991) Brandt et Nielsen, (1990) Ericson et Kallen,
(1985) et Bramwell et Davidson, (1993) soutiennent l'hypothèse d'une absence d'issues
défavorables pour la grossesse et l'utilisation des TEV. Larsen, (1991) et Larsen et coll.,
(1991) n'ont pas démontré d'association entre l'exposition à des radiations électromagnéti-
ques de hautes fréquences (300 KHz à 300 MHz) et des issues défavorables pour la
grossesse. Windham et coll., (1990) observent une association entre le retard de
croissance intra-utérin et l'usage des TEV excédant 20 heures par semaine (O.R. = 1,6
I.C. 0,92 à 2,9). Par contre, une méta-analyse de Parazzini (1993) ne retrouve pas d'excès
de risque d'avortements (R.R. 1,0 I.C. 0,9-1,0), de petits poids à la naissance (R.R. 1,0
I.C. 1,0-1,1) et d'anomalies congénitales (R.R.1,0 I.C. 0,9-1,2). Mevissen et coll., (1994)
notent que l'exposition de rats à une densité de 30 mT à un champ magnétique statique
peut causer des effets embryotoxiques. Comparativement, une exposition à une densité
identique mais à un champ magnétique variable de 50 Hz, aucune anomalie ne fut trouvée
dans la même étude.

En conclusion, l'ensemble de la littérature suggère que l'exposition de la travailleuse
enceinte aux champs électromagnétiques émis par les TEV n'augmente pas le risque
d'issues défavorables pour la grossesse. Toutefois, les TEV de première génération
pourraient émettre des champs d'amplitude supérieure aux modèles plus récents, comme
le suggère l'étude de Lindbohm (1992).

Recommandations

En ce qui concerne l'exposition aux rayonnements émis par les terminaux d'écran visuel
(TEV), à la lumière des connaissances scientifiques actuelles, le comité considère que
celle-ci ne constitue pas un danger durant la grossesse. Le comité juge toutefois
nécessaire de respecter les recommandations formulées par différents experts mondiaux,
à savoir de garder une distance d'au moins un mètre des côtés ou de l'arrière de tout
terminal.

Robert Breton
Révisé le 18 décembre 1996
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