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EXPLORATION ET EXPLOITATI ON
DE L6URANI UM AU QUEBEC
POURQUOI NOUS DEMANDONS UN MORATOIRE

SOMMAIRE

Les mines doéuranium cr ®ent des millions
environ8085% de | a radioactivit® qui ®tait pre
Ces résidus constitnt des déchets radioactifs quivamt étre complétement

isoléspar des barri res physiques suffi samme
Les fuitestres probablea travers ces barrieres et fEsssibledéversements

accidentelsl 6 ® 1 ® me n tsprésergemtiumegrave ménpoerla santé des

humains epourl 6 envi ronnement. Comme ces d®chets
dangereux pendant des milliers doéann®es,
adéquates présente un défi techniqgue majeur qui esstirpeénent entouré

d 61 n c eselon la Qomnaeission Canadienne de Sdreté Nucléaire (CC®N)
nombreuses ®tudes de | 6i mpact des mines
gue des effluents radioactifs peuvent atteindre les populations et avoir un effet
négdif sur la santél | ndy a pas de dose seuil s®curi
L6oexpl oi tat inesnerdee dH ®&nmu®faingwen que pour une
et sera inutile pour la majorité des Québécos r i | existe doautres
énergétiques plus sponsables

If aut r e c oexistaréetlement ugeicontrdverse qui peut étre de

plusieurs ordres (acceptabilité sociale, impacts sanitaires, impacts
environnementaux, impacts économiques) et que le consensus des connaissances
est a venid 6 o #@portance de prendre les bonnes décisions suoi@gju'on a
l'opportunité d'agir avant, comme on le fait dans le dossier de l'uranium.

La table de travail concernant | 6®valuat.
uranifere sur la Cotdlord a pour mandale caractériser les risques pour

| 6ensembl e des ®t ap e SSesltrav&ug germettront@e ndust r i e
clarifier toutes |l es conditions entour ant

Etant donné les incertitudes qui régnent encore seoleséquences de

| 6expl oration et de | 6exploitation des mi

moratoire afin de pouvoir établir les effets sur la santé et trouver des sources

do®nergiellald@®@agiatt i v@appl i quede | es princi

précaubn et do6®quit® interg®n®rationnell e.
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1. MISE EN CONTEXTE

En novembre 2008, quelques 34 médecins du Centre de Santé et des

Services Sociaux dgeptiles, pourdes raisons deasté publique,
sbopposaient © des projets doexplorat:i
déur ani um d aDars celteefaulée, pluSieuis municipalités de la

Cotei Nord, aprés consultations avec leurs citoyens, ainsi que plusieurs

organsmes ont exigén moratoireaupres du Ministerdes Ressources

Naturelleset de la FaunelLe 4 décembre 2009ne vingtaine denédecins

de Septlles ont fait parvenir au Ministre de la Santé, Yves Bolduc, une lettre
annoncant leur départ éventuelsimme ne dour anduwdams voyai t |
leur région

Le 11 décembre 2009, le BtainPoi ri er de | 6l nstitut Na
Publiqgue du Québe@NSPQ) ainsi que le DRaynaldCloutier, directeur de

la Santé Bblique de la Cot@&ord ont rencontré les médesirSuite a cette

rencontre, le Dr Poiriest annoncé a ¢ r @m@adomité de travadui sera

présidé pard Dr Raynald Cloutier, directede la Santé Publique Céikéord

etdont erontpartie les Drs Isabelle Gingras et Bruno Imbeéities

auteurs dee mémoire)

Suite a cette sortimédiatigue pl usi eur s m®deci nNns pr ove
régions ont donné leur appui a leurs collegueSeai#lles.

Le 26 mar201Q un communiqué&mis pata Direction de laSanté Publique

de la CoteNord (anrexe A précisdt quele directeur de la santé publique et

| e groupe de t roavaienplisigagotedla | pr ®si de ne
désapprobation sociale soulevée, et que plusieurs élénesaiieiakétre

analysés en profondeur. Ce commupu ® s 0 i mp o s aipdsitopour c |
suite 7 | a publ iinsaeSimard (MRMFR)audcaderet t r e d
parlementaire, datée du 17 mars 2010, qui refusait le moratoire demandé par
pétition par environ 14 000 citoyens. Baga lettre M. Simard (annexe B)
continuaiquelg@gmtf® i puelri que continuait d
aucun danger |1 ® ° | 6exploration et ~
accorder plus doéi mportance ° | a r®act.i
impacts biepsychaesociaux possibles liés a cette inttigs
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2. MANDAT DU COMITE DE TRAVAIL SUR
L 6 I NSDFUEIURANIFERE SUR LA COTE -
NORD (SANTE PUBLIQUE COTE -NORD)

Le mandat de ce comit® est de caract ®r
étapeslies © | 6industrie uranif re.

La méthodologie proposée par le ctérde travail est celle de la gestion de

risques. Dans toute analyse de gestion de risque, on ne doit pas seulement

tenir compte dedimensions légale, politiquelémocratiquet économique

mais il est aussi primordial de considérer les valeurs éthiquesieocelles

|l es plus couramment wutilis®es en ®t hiog
|l a b®&n®f i cience ou non mal ®fi cience, I
justice, la qualité de vie, le respect de la personne, le respect de la vie et la
responabilité (Patenaude, 2002 tiré du rapport de INSPQ sur le radon 2004).

Lest ravaux qui pourraient odd@clariéer onner
toutes | es conditions entourant | a s®c

3. POSITION DE LA COMMISSION CANA DIENNE
DE SURETE NUCLEAIRE (CCSN)

Au cours de ce débat tres controversé et meédiatisé, il y a eu plusieurs

i nformations contradictoires provenant
Thompson directrice de I'évaluation et de la protection environnementale et
radiologique,continue de répér quelindustrie miniere uraniféere ne

présente pas plus de risques qu'une autre activité migibgaffirme aussi,

guant aux résidus minierquede nouvelles techniques permettent

d'éliminer ainsi les risques d'acidifigah de I'eau qu'on voyait auparavant.

Elle évite le sujet de la gestion des résidus miniers qui seront radioactifs

pour des mi Elleneemetiondetasim pl® gus, ©ompte tenu

du r®cent 1 nt®r°t public decledbur dmi ym,aC
la CCSNa publié en mars 2010n documentannexe Cpour clarifier sa
positonguant ~ | a gestion debPangc®si dus des
document, |&CCSNr appel |l e aux compagnies urani
étre conscientes daxertitudes scientifipues | 6 ®gar d de | a ges
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résidus radioactifs qui nécessitent une gestion a long terme (des décennies

ou des sieles). Cette position contreditla foisles proposie Madame
Thompsonetceud u mi ni stre Si marguedans sa | et
| 6exploration et | 060expl atiatcantdangen de | 6 U

Selonle documentle [aCCSN, «les risques environnementaux potentiels
associés a la gestion des stériles surviennent lorsque la roche est retirée des
zones ou elle était aupvant isolée de la désagrégation, et principalement
des processus biologiques. Les stériles sont cassés et la surface réactive

augmente |l orsqubéils sont plac®s dans U
active. Cela augmente les taux de désagrégation etel@eegubstances
dangereuses (par exemple, | 6arsenic et
(par exempl e, | Guranium et » e radi um)
Comme | es r®sidus g®n®r ®s par | e trait
principales pgoccupations environnementatissanitairegssociées a

| 6extraction de | 6uranium (les r®sidus
qgue | 6uranium est retir® du minerai),
l i b rent ®gal ement dobehadangereusesquiat i res r
doivent passer par un processus de préparation pour le stockage a long

ter me. Les r®sidus provenant des UuUsSi ne
contenir plusieurs mati res danger euse

molybdene. La pncipale composante radiologique est habituellement le
radium.

Le Canada estertainementn gr and pr odwecsesminesddour an
en Saskatchewan ma&s CCSN avoue que les options deckéme des

résidus utilisées sont mieux adaptées pour les nsn&if@rte teneur de la
Saskatchewaate | | e r e c o paumontposequdifepour less

mines ayant des gisements a faible teneur, et qui produisent donc de plus
grands volumes de r®sidus comme coest
pl ans auirelepour la gestion des stériles et des résidus miniers

pourrait avoircertains avantagesse | on | a CCSN mai s i | p o |
difficile dbéintercepter et de g®rer | e
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4. NOTIONS DE BASE

A. La radioactivité

a) Typesde rayonnement

Dans la nature, la plupart des noyaux des atomes (constituant la matiéere)

sont stables. Les autres, ont des noyaux instables qui les semdise
transformer (par d®sint®gration) en di
a |l o r ssomfradioactifscar en se transformant ils émettent gagicules

rapides ouayonnements dont la nature et les propriétés sont variables

On peut comparer un atome radioactif a un pistolet microscopique chargé
doune seul e bal | eoacti¢rcaresdo®dsaiumdoPgecat i on
pistolet ~ un mo me nt pur ement al ®at ol
matériau est mesuré par le nombre de becquerels (abréviation Bqg) par
kilogramme, ce qui est le nombre de désintégrations par seconde. Dans

| 6 a neadlu pigjoletle nombre de becquere¢st le nombre de coups de

pistolets par seconde pour la masse considéree.

On distingue trois types de rayonnements, correspondant a trois formes de
radioactivité :

1 le rayonnementalpha (U) : quandla particule alpha est émise par un
atome radioactif dans le corps humain elle traverse plusieurs cellules
biologiques, endommageant sur son chemin de nombreuses protéines
et causant des bris de | 6ADN.

1 le rayonnementbéta (3) : la particule énge est un électron tres
rapide qui peut traverser jusquo’ wu
en causant du dommage aux cellules.

1 lerayonnementgammap):c 6 est | 6®mi ssi on doéun r
électromagnétique, de méme nature que la lumiére visidksou
rayons X, mais beaucoup plus énergétique et donc plus pénétrant.
Plusieurs centimétres de plomb ou plusieurs décimétres de béton sont
nécessaires pour les arréter. Un rayon gamma crée des électrons
rapides dans le corps humain qui causgumidommage iblogique
aux cellules.
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b) Niveau d'activité et durée de vie

Certains mat®riaux, comme | e combustib
nucléaire, sont tres radioactifs (environ 10 000 térabecquerels ou TBq par
kilogramme, un térabecquerel étant mille milliad#sBq, ou 10 puissance

12 Bq) . Déautres mat®riaux, comme | 0ece
radioactivit® de 2 Bqgq par | itre due au
éléments radioactifs soatissiappelés radionucléides.

Par ailleurs, la durée de viesdmdionucléides (durée pendant laquisle
émettent des rayonnemengssst tr s variable, doéun r a
On appelle période radioactiveu demivie, le temps au bout duquel une

matiere radioactive perd naturellement la moitié de sa radidacAinsi au

bout de 10 périodes radioactives, la radioact@itéa diminué au millieme

de son niveau original.

Dans le tableau suivant, vous trouverez la liste des radionucléides qui se
retrouveront uwheamned O versa mri®sm.dus do

' Type de rayonnement Demi-vie

Uranium 238 J env. 4,5 milliards
d'années

Thorium 234 b 24 jours
Protactinium 234 ) 1,2 min
Uranium 234 U 250000 ans
Thorium 230 U 75 000 ans
Radium 226 U 1600 ans
Radon 222 U 3,8 jours
Polonium 218 U 3 min
Plomb 214 b 27 min
Bismuth 214 b 20 min
Polonium 214 U 160 es
Plomb 210 b 22,3 ans
Bismuth 210 b 5 jours
Polonium 210 U 138 jours
Plomb 206 stable
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c) Les risques liés a la radioactivité

Léexposition 7 | a paraeux voiesdférentes: t ® peut s
extene et interne.

L6exposi testdée aux rayoenemmenrts émis par les matiéres

radi oactives sit u®e scommelpérexempieldes eur de
rayons gamma de faible intensité émis par le graD#s matieres

radioactives peuvemtussiétredirectement au contact de la pedcauser

du dommage biogique

Les risques liés a une exposition externe dépendent :

1 du type de rayonnement (alpha, béta ou gamma) ;
1 de la distance avec la source de rayonnements ;

9 de | a dur ®e de | 6exposition.
LOegspbi on externe cesse |l orsque | 6on n
rayonnements ionisants, que | 6on sO0®I C
rayonnements ou que | 6on est prot®g® ¢
rayonnement.

LOexposi t i oamalapréseace deagadiensidéeidds dars

| 6or gdrissma.di onucl ® des peuvent entr el
ingestion ou inhalation, par transfert de matieres radioactives déposées sur

une plaie,ousurlapead.l | e persiste tantpague | e r
éliminé par les voies biologiques et/ou par décroissance naturelle de la

radioactivité.

Les risques @&s a une exposition interne eéédent :

1 du radionucléide concerné ;
1 de la périodéou demivie) biologique du radionucléide (temps au

boutduquel a moi ti ® de | 6® ®ment a ®t ® ®
1 de sa nature chimique.

Une exposition prolongée ou a des doses trop élevées de radioactivité peut

alors provoquer des bralures, modifier a vie des cellules et provoquer des

cancers, voire entrainergsienodifications génétiqueant au niveau de la

flore, de | a faune que chez | 6humai n
10
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5. E CYCLE COMPLET DE(CYGREIRANI U
DU NUCLEAIRE)

Loexploration et | 6exploitation des mi
premi res ®tapes diunlkyex gl ciotmptl iean de®n
grandes gquantités de résidus et de stériles. Nous y reviendrons plus loin.

Les deux étapes suivantes sont la fabrication du combustible nucléaire suivie
par sa fission dans les réacteurs nucléaires, laquelle fission gege®&n o r me s
guantités de déchets radioactifs.

Les trois ®tapes finales sont | 6entrepg
piscines adjacentes aux réacteurs pendant 10 ans, puis leur entreposage a sec
dans des conteneurs massifs situés pres des réacadenpenviron 30

ans, et finalement | 0entreposage g®ol c
radioactifs a 200 ou 300 metres de profondeur quelque part dansAe sol.
Canada, aucun site doentreposage g®ol c

candidates serontcellesayans oi t des centrales ou de

Cette derniere étape est trés difficile et colteuse, environ un million de

doll ars |l a tonne dobéapr stsUnestdedao nn®e s €
Finlande. Les ilandais creusent en ce moment quelqueslsigpbetres de

tunnels a une profondedre 300 m t r e sle Qkiuote poire r oc d«
entreposer leurs déchets radioactifs de facon permanente.

Il y a en ce moment a la centrale GentRlynviron 2500 tonnes de déchets
radioactifs qui colterontenarn 2, 5 mi |l | i ards en dol | ar
leur entreposage permanent.

Le Canada a étudié de facon exhaustive le probleme général de
| 6entreposage g®ol ogiqgue des d®chets r
O006Nucl ear Fuel Waste MgnbEngr@ementalt and Di
Assessment Panel 66 a ®t ® parrain® par
plusieurs aspects du probl me compl exe
déchets hautement radioactifs. Ce panel a a son tour mandaté le Scientific
Review Group (SRGpour une étude poussée des aspects scientifiques et
techniques du probleme. Le professeur Donald R. Wiles de Carleton

11
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University a Ottawa faisait partie du SRG et il a publié un livre a ce sujet en
2002 intitul® 66The Chemsatoég. of Nucl e

A la page 58 de son livre le professeur Wiles donne un graphique montrant

en fonction du temps écoulé le niveau de radioactivité en becquerels par

kil ogramme doéuranium retir® du r ®act el
nucléaire. Le niveau initial estortel: 10 000 térabecquerels (1 TBg = 10

puissance 12 Bq) par kilogramme. Apres 10 ans le niveau a diminué a

environ 3 TBg/kg. Un humain exposé a un kilogramme de ces déchets dans

leur état initial recevra une dose mortelle en quelques mirlut@su rna n i u
natur el et les 13 ® ®ments de filiatia
mi ner ai ont un nivea0l7@GBg(x@Bd+Fbactivit G
milliard de becquerels) par kilogrammed u r aae Quiast tres éleve.

Pour donner u portance eanphiffes, grenons @ai eremple
une gquantité de seulement 10 microgrammes de pole2ilince qui est la
quantité que pourrait avoir absorlegdurnaliste et auteuusse Alexander
Litvinenko en novembre 200ba radioactivité du poloniur@10 éant 168
TBq par grammgl0 microgrammes auront 1,68 GBq de radioactivite.
Exprimée en millicuries (mCi) ce niveau est&i. Uniformément réparti
sur un corps humain de 100 kg, ce poloni2bd inflige en une journée une
dose de dommage biologique 2eSieverts, ce qui est plus de 5 fois la dose
mortelle.Litvinenko est mort apres trois semaines.

Revenant au graphique degunRloglammmse,de on Vv oI
déchets radioactifs a baissé a 3 TBq = 3000 GBq, ce qui est environ 18 000
foisplusqme | e niveau de | 6uranium natur el

En termesle création de déchets radioactifs on voit donc que le fait de

fissionner | 6uranium dans un r ®acteur
radioactivité desidaines de milliers de fois. Lorsqlied o npréseever la

sant® humaine et | denvironnement on VvcC
fissionner | 6urani um.

Enfin |a fili re de | a production dbéar
effet depuis | darr°t dmesnueléaippeEensi ons e X
1996, ce danger semble écatté.ut i | i sati on de | dar me n.

exclue lors de situations considérées dangereuses par les grandscpsiss

(Harison 2010) 1l se pourrait que les profits les plus importants de cette
12

Isabelle Gingras md, Bruno Imbeault md, Eric Notebaert md,
Michel Duguay PhD, Pierre L. Auger md, Jacques Levasseur md.
Mor at oire sur | 6éuranium.



industrer proviennent de | a mise ° neuf du
laboraoires (ogic V politics The Economist April 10#16th 2010 page).

6. RESIDUS MINIERS

Les résidus miniers contiennent bien des substances radioactives, mais ils
sont aussi polluan plusieurs autres égards. On y trouve aussi beaucoup de
métaux lourds. Ce sont surtout les suivamiskel, cuivre, arsenic,

molybdene, £lénium et cadmium. Ces résidus peuvent aussi contenir a

di vers degr ®s des mat ®r ietdonrentsles| f ur ®s ¢
aci des. Ces acides ° leur tour mobilis
| ourds en compos®s toxiques pour | es F
(Pembina I nstitute, 2006) . Léensembl e

contenu dans des zanabsolument étanches et de fagon permanente. En
effet les demvies de plusieurs produits sontléslque ces zones de

stockage de déchets seront toxiques pendant des millénaires (par exemple,
demtvie du thorium230: 83 000 ans).

Différentes techniquede confinement existent pour ces aires de stockage de

résidus, mais toutes peuvent contenir des failles. Plusieurs cas de fuites de

ces zones de confinement ont dobéailleur
passe. Ces gigantesques dépotoirs exposeront dodamgedes millénaires

les générations a venir a nos déchets radioactifs et chimi@aesne

respecte null ement | e principe fondan
Afin de savoir quelle est | 6ampl eur de
canadiens it demandé en 2003 aux compagnies responsables quels étaient

les contenus précis et la quantité des déchets accumulés. Les compagnies
néont jamais fourni quate (Pembinanlfstitutemat i on
2006)mai s on esti mai t Caaddo2lZmilliomsuetonhesy a v a
de r®sidus doéuranium dans 24 sites au
Saskatchewan et 0.5% dans les Territoires du IQurelst
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7. CONTAMINATION

Que des éléments radioactifs entrent dans le corps humain en provenance

des r®acteurs nucl ®aires ou den mi nes
dommage biologiqupeuten résultg le plus important étant le dommage

caus® © | 6ADN dans nos cellul es. Les ¢
développées au niveau des dédshiadioactifs en provenance des réacteurs

nucléaires, nous allons nous en servir pour évaluer les conséquences de la

| i b®r ati on de d®chets radioactifs par

Il existe dans le monde un consensus bien établi que les déchets hautement
radioactifs en provenance des réacteurs nucléaires doivent étre hautement
Sécurisés par rapport a au moins deux menaces qui sont

1. La migration naturelle des éléments radioactifs vers les humains par le
biais des eaude surface et souterraingsr b voied e géza i r
radioactif), et la contamination de la chaine alimentaire

2.Le d®versement massif de d®chets ra
par des accidents (Tchernobyl est un des exemples) ou par des actes
terroristes, tel que discuté au Nuclear SeégiBummit parrainé par le
président Barack Obama a Washington, les 12 et 13 avril 2010.

Dans | e cas des mines doéuranium | a pre
Mais comme | e but des mines doéuranium
nucléaireetenboutdedgne | 6i ndust nucléairgdae | 6 ar me me |
deuxi me menace est tout aussi pertine
nucl ®ai r e. Dans ce qui suit nous all on
menace, mais en comparaison avec la deuxieme.

A. Rejets atmosphérques

Pl usieurs polluants atmosph®riques sor
mines doéurani um. Il sbéagit ~ |l a fois o
toxiques, de particules et de gaz a effet de serre.

Le radon est évidemment le gaz radioactiinieux caractérisé, mais

| urani um20 beupkombaussi tre | i b®r¢
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forme de poussieres. Dans les polluants atmosphériques les plus dangereux

®mi s, on retrouve tout doéabord l es <cocC
classifiés conme substances toxiques pat.ta Canadienne sur la

Protection de OnrétrBuvesaussidinSO2, oles NDOx.et des

particules de moins de 10 microns. Cellesont particulierement

dangereuses car elles peuvent pénétrer dans les poetavod des

impacts délétéres.

Les émissions de SO2, de NOx et de particules provenant de plusieurs mines

ont ®t ® collig®es dans | e Onpeptyort de |
remarqguer que | e NOuwxanignreo 208draxtét des mi n
| 6 ®q ntdece!l eque | i b rent dans | denvironn:¢
(Pembina Institute, 2006fo ur chaque tonne doéuranium
tonnes de CO2 étaient libérée&si | 6 ®ner gi e fournie aux
déorigine fossile, el l es Salignoasiqeent g ®n G
ceci néinclut pas ce que g®n rent | es

transport du mineraAvec ces estimes, on peut donc calculer que les 10.5

kil otonnes de ¢ onc a@anad®en@@®@Aantdibeieu m pr oo
dans | memententre H60 et 250 kilotonnes de CO2, soit ce que

libérent 71 000 voitures a 15 000km/an.

B.l mpacts sur | 6eau et | 6environnement

L6i mpact d®l ®t re des mines dobéuranium
nappes phréatiques ou des eaux de surface (Per2bid; Vakil C, 2009).

La technique de lessivagesitu (in-situ leaching) utilisée pour diminuer

| es co%ts doexpl oi tisguéeacenégamdest particul i
(http://www.wiseuranium.org/uwahtml). Les résidus miniers acides

favorisent la mobilisation des radionucléides dans le sol. Il peut alors y avoir

une contamination importante de la nappe phréatique par des produits

radioactifs ainsi que par des métaux lourds, comme ceci a été bien

documenté dans la mine de Cluff Lake (CNSC 2003). On y a mesuré des

niveaux élevés de Poloniug10, Plomb210, Ratum-226, arsenic, cobalt,

fer, manganese, molybdene, nickel et zinc.

On a aussi rapporté une contamination des eaux de surface autour de
plusieus mi nes au Canada. En effet, dans |
traitement des eaux des mines McArthur River, Rabbit Lake, Key Lake, on a
noté des taux élevés des substances énumeérées plus haut, mais aussi de
15
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thorum2 30, doéur ani um, d evanadiumyYCammeco de s ®I| ®
Corp.2004). Il est bien démontré que ces rejets peuvent avoir un effet
d®l ®t re ° |l ong terme sur | denvironnen

Les particules radioactives issues des montagnes de résidus peuvent étre

inhalées ou ingérées. Onias rapporté a plusieurs reprises des niveaux

élevés de radionucléides dans les tissus des origgiales cariboua

proximit® des mines dourani um. La cons
pourrait augmenter le risque de développer un cancer de 0.6%esur

période de 70 ans, soit de 6 cancers par 1000 personnes (Thomas P, 1999;
Thomas P, 2005).

C. Déversements accidentels de résidus miniers

Plusieurs ruptures de barrages demébn ont été recensees par le
passghttp://www.wiseuranium.org/mdafu.htrl

f Slovénie 1994Ecoulement chronique de 7 millions w&nes de
résidus a raison de®metrecubepar année (consequences
inconnues)

1 Sud de Australie Olympic DaB94 5 millions de meétres cubes
d 6 e au ceaxubnaparcae®ans le sol pendantuxians
(conséquences inconnus)

1 Key Lake Saskatchewan CandiB4 Rejet de 830 metresubes
d 6 eau cealaorsegquences®nconnues)

Les pires accidents furent ceux qui survinrent dans le territoire Navajo en

1979 (Brugge D et al 2007). Unefutemo el | e de fl uorure dboé
gazeux =~ | 6usine de combustible tua un
des 37 travaillew sur 42 et dbdexa cerésidast nei que
Cet événement entraina la fermeture de la compagnie. Le deuxiéme encore

plus important est le déversement déhurch Rock NM». En effet 4 mois

apred 6 acci de n t»Threea Milel§aad»ruee ruptere de 6 metres

de diam tre dbébun barrage | i b®ra instan
radioactifs et 95 millions de gahe de produits aqueux de la mine

contaminant deux nappes phréatiques et 130 kilométres de riviere. Ces deux
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événements ont completement été ignorés par la preleseseientifiques de
sortiel geusbt encore aujourdohuillesi mpossi b
environnementales et sanitaires.

Pour un liste plus compléete de ces déversement(oip://www.wise
uranium.org/mdafu.html

Le stockage minier semble doaassi risqu&ue celui des centred
nucléaires.

8.IMPACTS SUR LA SANTE

A. Evaluation des onséquences chez les populations environnantes

'l ndédexiste mal heureusement que tr s ¢
cette problématique. Duncan et@986) ont publié une étude qui démontre

une augmentation 8 fois plus élevé de cancers des organes de reproduction

chez les jeunes et les adolescents Navajo comparé au taux chez les enfants
nonaut ocht ones. Loeffet perturbateur en
reponsable de cette épidéntarl es ni veaux doéurani um me
de consommation dans une région fortement exglp@é les minieres de

| 6uranium ®t aient ®l ev®s.

Une autre ®tude a d®cel ® un taux stati
congénitales chez des méres vivant pl@sésidus miniers de mines
douranium (Shields 1992).

Par ailleurs un suivi de plusieunsa ®es dobéune paotpuvamat i on d
non | oin déune usine de transformati or
décelé de niveau élevé de casauf pour le cancaedu poumon chez les

mineurs (Boice 2007). Ctetenquéte de type écologiqueche par mangg

de donn®es s ur lepefitaombrede parsonmes étedices.pDa r

pl us on peut constater que | a popul ati
populationen général car le taux de mortalité totale (englobant toutes les

maladies mortelles) est pluadse que la population générge. type de

situation a par le passé faudes résultats des études chez les travailleurs

produisant desésultats faussemenégatifs(Wilkinson 1991). De plus les
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enfants nbébont pasrisesdecapcauitéea e du sui vi
| 6exposition de nldawmnts egparagpnt Spak\aa cto,n cp
été considém(Sever 1991 Enfin un groupe de chercheurs a démoen

| aboratoire que | es r®sidants non | oin
r®paration enzymatique de | 6ADN, ce qu
souffrir doéun c asnoamans dpnoché (aral. avenir pl

1998).En conclusionlesrépercussions sua lsanté des résidants sont sous

®val u®s actuell ement mai sommdpour st | ogi @
plusieurs substancésxiques les séquelles véritables ne pourront étre

appr®ci ®s quobéapr s plusieurs d®cenni es

B. Radionucl®i des dans | es r®sidus dobébune min

Qutre | 6uranium, pl segetreaventdanslpsirasidusi t s r 3
apr s extraction du rador222dushorium2Bd, sb6agi t
du radium 226, du poloniw®18, du plomk14, du bismut-214, du

polonium214, du plomk210, du bismutf210 et du poloniur210.Nous
proposonsunerevuenenx haustive de | a | it-t®ratur
238, le radorR22, leradium226 etle polonium210.

a) L @ranium-238

Lesdeuxprnci pal es stionchraniguec hdebze xlpolkso mme s on
| 6al i mentation et | 6eau potable o% | 0i
est de 1 a hicrogrammefour et de 1.5 microgrammesddn® eau pot abl e
La combustion deharbon et des carburants est une des sourcespailei

de contamination Acdak | SaumrceadoddeXpoainti iu

naturellenous devons ajoutanr |l ®extpiowiitt® omu rc
quecesoiteus f or me doéuranium appayetri (sou
| ur ani uésideddroéiicnhdiu s(trr. Les réidus mihi®@sa i r e )

(tailings) laisséa pr s | 6exploitation dbébune mine

traitement participent a la contamination environnementale et augmentent
| es s our c e sourded mpulatorss qui vVivephesdp ces mines
(ATSDR; Di Lella etal., 2005; Shawky2002).

Chez | pldponoipakemode de p®tration se fait par ingestion.eL
t aux doabs orgsttde Joanl,5 Ponet varie selomla dolebilité des
sels (Legget et Harrissph995) Suite © son absorption, | Ot
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redistribué aux organes cibjgsincipalement le rein et les os (90 % de la
charge systémique ) et dans une proportion plus faibleléatissus mous
(poumons, ratefoie ,etc)(La Touche eal, 1987. Toutefois des aides
menées chez le rat exposé de facon chronique démontrent que ce

radionucl ® de sod6accumul e dalnpn206). a pl upa
Léoexcr ®t i on de | 6eamenaviniles urines @l ddnslést pr i nc
premiéres 24 heuregy a éliminaton ddéenviron 50 % de |
et par | a s ueaxdeédon fémale pst plus leztsas3 unsis , 850%

de la dose initiale se retrouvera dans les urines (Legget et Pellmar, 12003).
rétention osseuse esbutefois, beaucoup plus longwerec une demvie
variant de 30@ 5000jours OMS, 200).

La toxicit® de unétexicie chimgue dees sa ndtweuds | e
métal lourd et une toxicité radiologique due a sa nature radieate rein

organe de stockage a courtterrastlesiegg de | a chi miomt oxi ci
| 6 ur ani u nkloagstdrmesdt le sidge®la radiotoxicité. Toutefais

certaines études démiment des effets neurotoxiques, hépatotoxiques

génotoxiques edu niveau embryonnaicgi pourraient jouer urbte non

négligeable dans la toxicité a long terche | 6 u(Sosaidi etall, r2009.

Cette toxicité a long terme nous inquiete particulierement dtamiela

demivi e de | 6uranium de 4, 5cegaomtled i ards d
effets a long terme ggont les moins bien connus et ce sont ewsoni les

moins étudies.

La toxicité a fortes doses sur le rein est bien connue (néphropathie sévere par
atteinte surtout des tubules proximagyar attent e de | 6appareil
glomérulaire (Pavlakis eal 199gai nsi que cell e sur | 60:¢
capabled 6i nhi ber |l a formati on @Gusaatuse et
contribuer ©° | 6ost ®opoUbicsetal.,18M).ez | es i
Cette toxicité a hautes doses existe aussi sur le systeroduefaur
Domingo QO0O)ad ®cr it que | 6ingestion dourani
(p®ri ode de for mat i oinduilupestoxiott ganes chez
maternell e et fitale sdelaprigedepoelsst ant pa
une dimnution de la priselementaireet une augmentation du poids du foie
chez |l a souris en gestation. Au niveald
malformations congénitales (fissures palatines et malformations du sternum
ainsi que des troubl ensc ed GicAsossdaf i cat i on
squelettg. Aux doses plus élevégesn constatait une augmntation de la
mortalité in utérpune augmentain de la mort des embryoasi n s i gubdbune
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perturbation de la croissaneet du d®vel oppemente des so
actuelle de facon pradoxalele systeme digestif est le systeme

physiologique sur lequel les effets néfagiegentiels sont les moins bien

connus méme sice systemeconsdét | a pri nci pDublmeaupor t e ¢
et al 005 ont noté des modifications sur les taux gkines de la

mugueuse intestinakt ces modificationsthui t es par | durani um
guod” | qdegeffetepoumaient étre observés sur le statut immunitaire

de | 6intestin. Un evd durdes liggé@sme deliulesi qu e a
prénéoplaiques et hautement transformemsisnon dans les cellules

normales Le gene sppresseur TP53 seraitsensible | 6 ur ani um ° des
concentrations.

Compaativementaux connaissances@uises apregneexposition aiguge

peu de données sontdisponthle sur | es effets biologigq
contaminati on c hPoustani cgsiexpositiond paringestion u m.
chronique de fibles quantités constituentper i nci pal mode doexp

la pgoulation( Souidi et al. 2009) Méme a de faibledoses une hgestion
chronique doéur ani umMamktal., 1098 etlsedondne nct i or
étude épidemiologique finlandaiskexiste une association entre le taux
douranium dans | 6eau potable et | 6augn
synt h s(&urtid etal.] 200§.5Au niveau du systéme reproducteur ,

| Guranium peut °tre consi d®r ® comme un
RaymondWhish et al2007)ont expose des souidsdes niveaud 6 ur ani um
dans | 6eau potiadbdres netdeumd npgerimifs®rpar
(Environmental Protection Agency ) etontremarque 61 | y avai't
modification du développement @e la maturation folliculaireaccélération

de | 6ouvert ugrnee nvtaagtiinoanl ed ue Cpsceifetss de | 6 u
secondaires étaient bloqués par un-aggtrogm e, sugg®r ant | 61 mj
des récepteurs oestrogéniquear surcroit, une étude épidémiologique sur

des travailleurs de mines douranium en
du taux de testost®rone ai nsi gubdun t &
chromesomique Zaire etal., 1997).Par ailleurs les études épidémiologiques

sont considérées inadéquates pour évaluer le risque cancérigene associé a

| Guranium dans | 6eau potable. LOburani u
canc®rig ne chez |Brhatmadtni pardd 6IAGEMWie
des EtatdJnis ( US EPA) car il émet des radiations alpha dont le pouvoir
cancerigene est bien étakli.6 u r g tout comme leradiups 6 accumul e

dans les ost des ostéosarcomes peuventrésuer de | 6i ngesti on
Plus recemmenKarunanayake &tl. (2009 ont démontré une association
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significative entre la maladie de Hodgkin et une exposition prolongée a la
radiationionigs Nt e d e cledlesrtraaitieurades mined 6 ur ani um
Toutes ces données scientifigue r ®c ent es tendent ° sugg
pourrait participer ~ |l d6augmealaati on o
pollution environnementale

b) Le radon-222

Le radon est un gaz radioactif dobéori gi

surfacedubobe et qui est reconnu comme can
gaz qui est plus lTourd que | 6air est i
donc imperceptiblepa | es sens de-vi¢ &sthle HBnoars Sa de

mals se transformera en plor&i0, une poussre radioactive, dont la demi

vie est de 22 ans. Il provient de la dégramtatiu radiur226 qui a une
demtvie de 1600 ans (lum® me descendant de | 6uraniu
une production de radon sur plusieursilmi er s dodéann®es.

Le radon est un émetir de particule alpha tout comme le plutoniug39,

| 6ur &mBi8y m | &34y latimoriuna2B0, le radiun26 et les isotopes

du polonium. Ce sont ces particules al
Cellesci sont ensuite sujettes a des réparationsesgumcomplétes ou

inadéquates, ce qui entraine un développement de cellules endommagées qui

sont une menace pour notre santé.

é | 6ext®rieur, 1l se retrouve ~ |l a s
| 6air. | I peut v oigtances méme avec dab gentstres s |
faibles. Par exemple, avec un vent de 10 km/hre, il peut se déplacer sur 960

km en seulement 4 jours (Vakyl C, 2009). Les variations de pression
atmosphérique peuvent aussi favoriser la libération du radon (Csalgriet
Lorsque la pression barométrique est basse, le gaz peut étre littéralement
aspir® ° | 6ext®rieur de trous-dobéexpl or
terrainesnof®t anches. Ainsi la nuit, on a pu
radon | us gu @&vésduéle jpuo. Pendapt saursgrat®n, le radon

dépose ses produits de filiation, des poussieres radioactives, en quantités

i mportantes dans | 6®cosyst me environr
demtvies qui demeurent longtemps au contact avec Engmes vivants

sd6int grent al(bhomasRAa1I99 )|l et ssbhagstussur
Plomb-210, du Bismuti210 et du Poloniua210.

ur
on
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Le radon est la deuxieme cause de cancer du poumon apres le tabac.
Loassociati on ¢ aus aldatsde filiationedu radoreet pos i t |
|l e cancer du poumon a ®t® d®montr ®e °
effectuées chez des populations de mineurs (Samet, 1989). Ceci a été de

nouveau confirmé par la métaalyse réalisée par Lubét al (1995) sous

| 6 ® glu Miagonal Institutes of Health (NIH). Cette étude qui regroupait 68

000 hommes et plus de 2 700 déces par cancer du poumon concluait a une
relation |Iin®aire entre | 0exposition c
du poumon aux nicongtadés dansdes mirep. &edont i o

National Research Council (NRC 2006),! néy a pas de dose
sécuritaire pour la radiatioEn d®c embr e 2004, | 61l nst it
publique du Quebe@NSPQ) publiait un rapport faisant le point sur les

effetsdu radon sur la santé, les concentrations présentes au Québec, les

valeurs de réféerence adoptées par divers pays ainsi que les stratégies

déi ntervention. Dans comitéerBEIRWlar t, on r a
préesumé que la relation entre le risque deeadu poumon en fonction de

| 6exposition au radon devait °tre d®cr
impossible de déterminer un seuil sécuritéien.  d 6 aut res t er mes,
exposition entraine un risque.

Dans | es mines ddaremandémantyé dans pluaieugs ®j ©~ ®t
®t udes que | 0incidence du cancer du poa
celle que | 6on retr ouMaeltahdVD 2008, a popul a

Edwards R 2000), et que le radon avait une contribution majeure dans cet
excesde cancers (Boice J 2008; Tomasek L 1994; Tomasek L 2008).
Léindustrie mini re clame maintenant &
une mortalité supérieure a la moyenne des gens, maiscgce ut s oexpl i ©
facilement: iy a un net biais de sélectioarcces mineurs sont des gens au
départ en meilleure santé que la moyenne de la population, ils sont beaucoup
mi eux prot®yg®s quobdauparavant, poss denrn
régulierement retirés de leur travaitdoqu 6 i | s ont ®t ® expos®
tauxde radiation. Autrement dit, le radon et les autres éléments radioactifs
i ssus des mines doéuranium ne sont pas
| 6encadrement des travaill eurs qui est
radon est mai n €reur des mines sousirainés®Ainsi, cé 0 e x t
ne sont plus les mineurs qui sont exposés au radon et a seyEdwits
radioacti f s, mai s bien tout | 6®cosyst
mines a ciel ouvert, il est impossible de contenir des gdesepoussieres
qui pourront, entre autres, étre disséminés par le vent. De plus, le radon
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provenant des résidus miniers peut contaminer les populations
environnantes (U.S Environmental Protection Agency).

Selon Mudd (2002), on doit prendre en considénala quantité de radon
|l it b®&r ® pour quantifier | O0expositio
I I
I

auteur, tr s peu est connu sur
e nvi r,guetesrédsaustsoient immergés ou non.

n d¢
0 a fa
0
Malgre le déclassemedte si tes miniers doéburanium e
concentration de radon intradomiciliaire des populations environnantes

étaient de 1.5 a 2.7 fois plus élevé gue la moyenne nationale et le taux de
mortalit® par cancer du pouimdfaois caus® ¢
plus élevé que dans la population générale espagfledos Poncela et

al. 2004). Cette eétude ne nous éclaire toutefois pas sur la concentration de

radonintadomc i | i ai re avant | 6ouverture de |
doexplorawidmtetondadéxmle mi ne.

En 2008, tous les médecins du Québec ont recu un avis du Dr Poirier

(I NSPQ) afin quodils sensi bilisent I
radon intradomiciliaire pour que ces derniers puissent prendre des mesures
pouryremeéed e r . Pour | 61 NSPQ, il sobéagit dou
publique.

c) Le radium-226

Ce «carcinogene superlze comme | 6appell e | 6Associ
ColombieBritannique (Young ER, 1980) est le produit qui a causé la mort

de Marie Curie, de sa fillet de centaines de travailleurs et travailleuses au

début du 28™siecle. La demiie du radium 226 est de 1600 ans, mais il est
constamment recréé par la désintégration du Thorium 230. Dans les résidus

mi nier s, | e radi um e s t@cidd. il geataioss dans | €
facilement contaminer | es plans dbeau.
radum2 26 peut °tre I mportante dans | es ¢
douranium (Chambrette V, 2001) . Par ai
| 6 ur an i upeut empaeter deegrandes quantités de poussieres
contamin®es avec du radium et polluer
Chez | 6humai n, l e radium est un ®I|I ®men
métaboliques que le calciunte site principal de dépot de rétention est
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| 6 os. Le radium induit des changement s
de | 6h®matopoi se (formation des gl obu
et al., 1976; Schoeters et Vanderborgh
associatio cl aire entre | 6exposition et | a
ostéosarcomes. Les études animales supportent une relation linéaire entre la
dose de radium et | 6incidence des canc
1987). Des leucémies et des lymphomes ont @igsiécrits chez des

ani maux de | aboratoire © de faibles dc
1985; Mul l er et al ., 1988) . Par aill eu

déeveloppement, cehldii le rend plus vulnérable awcances osseux (Public
Health Goals foChemicals in Drinking Water, California EPA, 2006)

Le radium est aussi décrit comme un produit avec une toxicité génétique
(ATSDR, 1997; Muller et al., 1966; Boyd et al., 1966; Hoegerman et al.,
1973). On a aussi décrit des effets reproductifs et dévetopptaux chez

des animaux de laboratoire exposés aux rayons gamma tres filtrés issus du
radium (Whitman, 1933).

d) Le polonium

'l est i mportant de Paonilm:gdneesrt |udne xdters® n
produits | es plus dangelatiengénérajesest | 6 on cC
déaill eurs souvent expos®e ~ de tr s ¢
un produit de filiation du radon que |
des édifices. Ainsi on estime que le poloni@i# et-218 issu du radon dans

| @ mtérieur est responsable de la majorité des 15220000 cancers du

poumon aux Etat/nis (National Academy of Science8EIR 1V). LelLos

Alamos Nuclear Laboratorgux EtatsUnis a évalué que le poloniugi0

est 250 milliards de fois plustoxique@ | e cyanure doéhydrog
(www.webelements.com/poloniur/Il est vrai que les résidus de

| 6exploitation de | durani-2loUmeonti enner
tonne de minerai d®@ubABAagmm Maéaes | ai 68E&

polonium210 est telle que cette infime quantité est aussi dangereuse que 18
tonnes de cyanure doébhydrog ne

La dose maximale de poloniug10 a laquelle peut étre exposée une
personne et qui est recommandée par les aas reglementaires est de
1.1kBq, ce qui équivaut a une particule de seulement 6.8 picogrammes (US

NRC). Une dose létale de rayonnement de 10 sieverts peut ainsi étre causee
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par seulement 021DP2cgmg®e ®Polbanipam 0. 072
Polonium210 intalé. Des dosages beaucoup plus faibles sont capables de
provoquer des cancers et plusieurs autres problemes de santé. La toxicité du
polonium210 a été réecemment illustrée pad h o ndu digsideat

Alexandre Litvinenko en 2006 avec une infime quantitéatée substance.

Plusieurs déces de scientifiques qui travaillaient avec des matériaux

radioactifs en Israel entre 1957 et 1969 ont aussi été causés par de petites
quantités de poloniuf10 (Karpin, 2006).

On peut étre contaminé au polonium par inhatatia ingestion.
Loexposition externe est sans dangers
polonium se distribue dans le corps entier et cause une radiation alpha

diffuse, ce qui est assez différent de plusieurs carcinogenes qui sont en

général plus sm#fiques a certains organes. Son dommage biologique est
beaucoup plus sévere que celui causé par les rayons gamma, les rayons X,

ou |l e rayonnement b®ta. Une fois int®g
entre dans le systéme sanguin. Sa eaebiologiqueed de 3050 jours et

il se concentre essentiellement dans la rate, les reins et le foie. 10% du

polonium se déposera dans la moelle osseuse, les ganglions lymphatiques et

au niveau pulmonairéHgalth Physics Society

La toxicité pulmonaire du poloniw210a été bien caractérisée. Haalth
Physics Sociefyune société internationale de professionnels de la santé, a

esti m® dobai |l | ©0%dss cancees dy powsngnudiés a a0
cigarette sont fort probablement causés par les traces de poldblumi se
retrouvent dans | e tabac. Rappel ons o

|l a fum®e de tabac ndest pas caus® par
cultivee, mais par les fertilisants aux phosphates. On estime que ce polonium
cause pres de 12 0@@ces par an dans le monde (Kilthau GF, 1996; Muggli

ME et al., 2008; Scholten LC et Timmermans CWM, 1992; Tidd J, 2008).
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9.ISOTOPES MEDICAUX SANS MINES
DOURANI UM

En juin 2009 la ministre des ressources naturelles Lisa Raitt a constitué un

Gr o u pxperts sir la production des isotopes médicaux. A la fin de
novembre 2009 ce Groupe doexperts a re&e
construire un nouveau réacteur nucléaire a Chalk River afin de permettre a

Energie atomique Canada Limitée (AECL) de poursuieserecherches

nucléaires et aussi afin de reprendre la production de techr@@iomutilisé

en m®decine nucl ®aire. Le Groupe doexpg
déinvestir des fonds i mportants dans |
débacc®l ®r aat g@wrus Ilian @aiordeuct i on do6i sot o]

les grandes villes canadiennes.

Un v®ritable coup de t h®O©tre sbest pro
gouvernement Harper a annoncé sa décision de ne pas remplacer le vieux

réacteur nucléaire NRU a Chalk Rrya un colt estimé a un milliard de

dollars, et de plutot investir 35 millions en recherche et développement de

cyclotrons et dbéacc®l ®r ateurs | in®aire
plusieurs isotopes utilisés en médecine nucléaire. Dans son regpport
gouvernement expliqgue que | a conceptioc

réacteur aurait impliqué un délai de 10 ans et la création de déchets

radioactifs difficiles et colteux a gerer. Le rapport du gouvernement Harper

fait | 6®l oge dlaaeurslinaailes quirne geseremrt pas lasc ¢
dangereux d®chets nucl ®aires provenant

Cette décision du gouvernement Harper aura pour effet de diminuer

legerement la demande en uranium, mais surtout elle élimine un argument

avane par les promoteurs de réacteurs nucléaires voulant que la fission de

| 6Guranium soit n®cessaire pour sa cont
isotopes médicaux.

Le fait que le gouvernement Harper trouve des avantages €conomiques et

sociauxenevitadta fi ssion de | durani um, proje

les difficultés physiques et économiques qui accompagnent la gestion des

d®chets radioactifs en g®n®r al et ceux
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Le comité mis sur pied par la ministre fédédds Ressources naturelles,

| 6 Honor abl e Li sRBeteR@odhand, présidentplela na i t
Canadian Cancer Society Ri chard Drouin, -ancien pr
Québec et ancien Chairman du North American Electric Reliability

Corporation; Dr. Thom Masondirecteur de laboratoire au Oak Ridge

National Laboratory dans le Tenness&g. Eric Turcotte, chercheur en

m®decine nucl ®aire ° loUniversit® de S
Fait notable, les membres de ce comité combinaient des expériences
professionnelles danslesda i nes de | 6®nergi e nucl ®ali
nucléaire.

Le comité de Lisa Raitt a fait deux recommandations principales

-1 . D6une part de construire un nouveal
Chal k River afin doéai deédacteArECANDW @nNns s or
afin de produire du molybde+®#9, lequel se transforme par radioactivité en
technétiurA99m utilisé en imagerie nucléaire dans les hopitaux.

-2 . Déautre part | e comit® de Lisa Rai!
nouvelle option poures isotopes, qui est de financer le développement de
cyclotrons et dbéacc®l ®r ateurs | in®aire
dans les grandes villes canadiennes du techné&fiirmet aussi les autres

types doi sotopes utilis®s en m®deci ne

De plus le comité de Lisa Raitt, dans le contexte de la nouvelle option pour
les isotopes, a fait une contribution originale en énoncant le principe suivant
a la fin du sommaire exécutif de leur rapport a la ministre le 31 novembre
20009:

00 An | mpsderatiannstthatahis mption does not produce nuclear
waste, which results in economic and environmental benefits over fission

A

based options. 66

Le point doéi mportance historique ° not
choiside suivre alalettreceprc i pe do®viter de produir
radioactifs et a d®ci d® de soutenir se
acc®l ®rateurs |l in®aires pour | a produc

Dans son rapport du 31 mars 2010 le gouvernement Harper élabore plusieurs
aspects du principe do®viter | a produc

exemple tiré de la quatrieme section
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«Le gouvernement du Canada veut transformer la facon dont le Canada

produit des isotopes médicaux et particulierement {89ra afin que la

production canadienne ait des fondements commerciaux solides et ne
n®cessite pas de soutien gouvernementa
des Canadi ens, gubdelle soit durabl e en
| 6environnement , |Yar et a®nt @&,t Ilqau 6se®@d wer ipteG
Canada de demeurer un chef de file mondial en technologie.»

Quelques lignes plus loin le rapport affirme ceci

«Le réacteur NRU du Canada a comblé une portion importante de la

demande mondiale de M#9; cependant, en raisda volume de

production, les Canadiens doivent composer avec une proportion

disproportionnée de déchets nucléaires associés avec la production

déi sotopes ° partir doéun r®acteur. Cel
la gestion a long terme des déechet

10. LOI SUR LE DEVELOPPEMENT DURABLE ET
ACCEPTABILITE SOCIALE

«Si il's nében veulent pas de projet, |e
la volonté de la région de Seli¢s et des environs.

Serge Simard, ministre délégué aux Ressources natuetliela Faune

La Loi sur le développement durable a été adoptée en avril 2006 par

| 6 Assembl|l ®e national e dule@ue®fpenent Cet t
durable sbdbappuie sur une Vvision 7 | o
caractére indissociable desingensions environnementale, sociale et
économique des activités de développement

Le projet de loi 7%ait fi de la loi sur le développement durable qui a pour
objetcedonnenmn cadre de gestion au gouverne
ses pouvoirs et ds e s responsabilit®s soéinscriv
développementdurabl®.6 ai | | eurs | e Barreau du Qu¢
au ministre Simard le 16 avril 2010 pour dénorleefait que la Loi sule

d®vel oppe men tpasdaspectde (aprel).0 ®t ai t
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Seize principes ont été intégrés a la Loi (article 6) comme guide
déappl i cat i-oinsantépead qualié de \deu &quité et solidarité

social es, protection de | 6environnem
prévention, précaution, et préseivain de | a bi odiversit®.
le respect de ces principes qui justifie notre démarche de demander un

moratoire sur | 6exploration et | dexpl o

En effet, comme nous avons fdéd démonstratiogue la santé et la qualité

de vie des résidants de Sdjes et des environs sont possiblement

menacees, et par le fait méme que les principes de prévention et de
pr®caution sont ignor ®s. Nous soutenor
accorder un poids pr RaoitediProjet@ala en mat i
position de la communauté habitant a proximité du projet, la plus susceptible
déen subir | es risques et | es cons®que
démonstration a été faite, & Séips et ailleurs au Québed, 6 un ndan q u e
préoccupatioa p our | O e labiodiveositeet panrappdrt a la non
acceptabilitede la part des multinationales qui exploitent les mines. Il est

reconnu que 350 sites de résidus miniers sont présentement laissés a

| 6 abando n(Rapport Quueibaear genéra2009. De plus,

«85% des substances radioactives extra
laissées sur place comme résidus, avec des conséquences dévastatrices sur la
santé humaine (Edwards, 2009).

A. Démonstration du refus du proje par une population

Au Québec ces dernieres annees, tres peu de mouvements citoyens
déopposition © | 6i mplantation doéun pr.
néont suscit® autant de solidarit® so
Cr ®® cegpiofatiorre t | d 6 e x yrdnieiesuala Coveord. Tres

peu ont autantéussi a remporter a la fois la mobilisation du public,
I'adhérence des élus locaux et la faveur de nombreux médias nationaux.

En janvier 2009, par résolution unanime, le Cdnseinicipal de Seplles,

s6inspirant des r®al i sations en ce ¢
NouvelleEcosse et de Colombie Britannique, a demandé au Gouvernement
du Qu®bec | 6®t abl i ssement sans d®l ai

| 6exploratt @atni eent desexmilmes dourani um ¢
ainsi la quatorzieme municipalité du Québec a le faire.
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€ | 6automne 2009 en plein ciur de | a
Septiles, une tréve était convenue entre les élus et futurs élus afin de
permet tr e une mani festation uni taire E
| 6ouverture déune mine ddéduranium pr s

Le 14 décembre 2009 1 200 citoyens, soit 10% de la population d8e3ept

(Il 6®qui val ent de 250 000 pemtBalnnes pc
descendaient dans la rue en appui a la position exprimée précédemment par

24 médecins du CSSS de S#ps qui menacaient de quitter la régord i | y
avai-t une mi dares ladrégiom. aEtaient mprésents a cette
manifestation les représentames nations autochtones, de méme que la

déeputée de Duplessis a Québec et le député de Manicouagan a Ottawa.

Enfin, des pétitions totalisant 14 000 signatures ont eté déposees et un
sondage kger Marketing a démontré que% e la population de Sepés
sO0o0ppos ai urandevexanp la egioa.t s

B.L6exemple de | 0®ol i en

«L6bacceptation sociale est essenti e
Jean Charest, premier ministre du Québec, 5 mai 2008

L6industrie ®olienne &est enppadinei ne ex
dangereuse sur le plan de la santé des populations, son implantation est
néanmoins balisée avec prévention et précaution. Parmi ces balises,

| 6acceptation soci hbebpettiaatuu @1 ast hde't
|l e projet s ome d a petue ehti e(fEmerpeudéolienne ete r s e .
acceptation sociale, UQAR, octobre 2008.)

Nous ne demandons pas de traitement C
considérés dans la méme logique et avec le méme respect que les
popul ations taoucech®&es |PaR0!lIliinndust

Cbest pourquoi nous avm@nesrefi@dW@WQudbec pr of ¢
do6i mposer un moratoire sur | O6explorat|
B) «xpar ce gue cel a ri sque doentra’  ner
investissements, 6 e mp | o i et | es .petomb®es ®cono
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C. Municipalités, MRC et conseils debandee n f aveur déun mor a

i ssant de gens €

n d
mini re.

lya un mouvement gr a
' ce type doéactivit®

MRC AntointelLabelle et MRC des Laentides (Laurentides et Hautes
Laurentides) Riviere Rouge, Chut8t-Philippe, FermeNeuve, Lae
SaintPaul, Laedu-Cerf, Lac Supérieur (représentant plus de 10 000
personnes), ainsi que les députés provincial et fédéral du secteur.

Secteur Rivierales Outaouais MRC des Col lines de |
Péche, Chelsea, Cantley et résolution du Conseil des maires, représentant

plus de 22000 personnes); une quinzaine de municipalités ontariennes
(représentant prés deniillion de personnes), dont leslvie s d 6 Ot t awa
de Kingston et de Perth.

. Secteur CotéNord : Septiles (26044), BaieJohanBeetz (95), Riviére
auTonnerre (383), LonguPointde-Mingan (518), Natashquan (264),
Riviere StJean (267), Aguanish (302), Rodeunier (fle D'Anticosti)
(261), Ekuanitshit (Mingan) (402), Matimekudfac John (Schefferville)
(483), Pessamit (prés de B&immeau) (212), Unamen Shipu (La
Romaine) (982), Uashat Mak Maditenam (Septles) (2393),
(représentant pres de B00 personnes), ainsi que les représaistdu
Parti Québécois et de Québec Solidaire.

- Potentiellement a venirBaie-Trinité (511), Pencote (356), Godbout
(325), MRC Minganie (®39), MRC SepRivieres (33311)

11. MODIFICATION DE LA LOI PROPOSEE

Moratoire sur | 6eml dreatlidaum aenti ulmd exup 1Qa
M Léoexploration et | 6exploitation doéu
Quiconque trouve, de fa-on fortuite
travaux dobébexploration ou dobéexploita

immédiatement aviser leimstére responsable. Si trouveé en
concentration de 100ppm et plus (0,01%), cesser immédiatement les
travaux miniers et restaurer compléetement les sites affectés
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12. CONCLUSION

Lors de miseenplace de nouveaudéveloppemestindustriels ou
technologiqueda morale sociale demande de plus en plus de formuler les
guestions fondamentalssivantes Qui seraiat les bénéficiaires de ce
développement? Qui devralsules conséquencesletrisques de ce
développemeftLd e x t rdaec t |i Gousertade matiémpremiere pourles
centrales nucléaires atissipourl 6 a r meuatiretl faut donc se poser
la question de la pertinence de I'exploitation de ces mines au Quédomt

il existe des alternatives énergétigues plus durables et avec peu ou pas
d 6 i nypsantaires.

Comme médecins nous préconisons ici une approche préventive et estimons

gque nous ne devons en aucun cas exposer la population a des risques

I nut il es. Nous sommes dbéavis que | 06exp
Québec est une avenpessiblenentrisquéepour la santé des populations.

En outre, il nous sembteés prématurd e f ai re detdd 6expl or at
| 6expldduraganionm avant que ceci ait fali
approfondiedes colts/bénéficesloutes les personnes intéresséesalent

pouvoir se prononcer sur cette question. Nous demandons donc un moratoire

I mm®di at suet | béegpdhdolad wrbanminum ~ | a gr
Québec.

LO6i mp odsdint inomr ateoxiprleo rsagtxipdndietatlidon de | ¢
ne serdicertanement pas une premiére pl usi eur s ®t ats | 6o0on
voisins du sudiont la Virginie Au Canada, r apc@a®hons que
Médicale de la Colombi8ritamtni que sdest prononc®e con
et que cette méme province, tout comme la NdenEcosseont déja mis en

place de tels moratoireNous saluons ces provinces/états pour leur courage

politique.
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ANNEXE A (VOIR ORIGINAL EN PIECE JOIN TE)

Agence de la santé
et des services sociaux
de la Cote-Nord

.
QUE]Z)EC £33

COMMUNIQUE DE PRESSE

POUR PUBLICATION IMMEDIATE
DOSSI ER DE LOURANI UM : MI SE AU POI NT DE

Baie-Comeau, le 26 mars 20107 Le directeur de santé publique de la Cbéte-Nord,
Dr Raynald Cloutier, désire faire une mise au point a la suite des informations

v®hi cul ®es r ®cemment en | ien avec | e dossie

rappelle que la création du groupe de travail mis sur pied en décembre 2009 a la suite
des préoccupations manifestées par la population, vise justement a faire la lumiére sur

LA

|l a dangerosit® de | 6uranium. Le directeur de sa

P

travail qudil pr®side ne peut plus iglhkeorer
et que plusieurs éléments doivent étre analysés en profondeur avant de conclure sur la
dangerosité des projets.

Dr Cloutier souhaite que le groupe de travail puisse poursuivre son mandat sans que
guicongue mette en doute son souci de tr
doiventportersur | 6 ensembl e des pr oNosdletsoivent @reettmet
doappr®cier | 6ensemble des ®tapes dbéexpl
r®si dus apr s |l a fermeture dbéune mine. C
de travail.
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Conseiller en communication
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