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Mer et Sante
La protection des plages

par Gino Levi, OMS, Division de l'Information Pollution par Vhomme: celle de nos plages.
Pour les estivants quipassent leurs vacances

sur les plages, la mer signifie repos et detente,

maispour la science cette detente ri'est qiCune

forme depollution du milieu naturel.
Photo Camera Press, Londres

Venus d'Europe septentrionale, 25 millions
de vacanciers descendront cet ete vers les

plages et stations touristiques des pays du
Sud. Au moins 5 millions d'entre eux
contracteront des affections gastro-intesti-
nales d'une duree de deux ä trois jours.
Ces chiffres sont aussi precis que peuvent
l'etre des previsions fondees sur l'etude
minutieuse des statistiques internationales
disponibles. Ce qui est vrai en Europe l'est
aussi dans d'autres regions du monde ou se

deroulent d'importantes migrations saison-
nieres.
Du point de vue de la sante publique, on ne

peut que se rejouir de la popularite crois-
sante des vacances au bord de la mer, que ce

soit sur le territoire national ou au-delä des

frontieres.
Dans d'innombrables stations balneaires,
des millions de families jouissent du soleil,
d'un air salubre et des plaisirs de la plage
dans un cadre propice ä la detente.
Afin d'elaborer les criteres sanitaires relatifs
ä la qualite de l'eau des centres recreatifs,
avec mention speciale pour les eaux des

cotes et des plages, un colloque a eu lieu
recemment ä Ostende (Belgique) avec la
collaboration de l'Organisation mondiale de la
Sante (OMS), colloque aux travaux duquel
des experts venus des cinq continents ont
participe. Dans son discours d'ouverture,
M. Leon Servais, Ministre beige de la Sante

publique et de la Familie, donnait le ton
general de la reunion en declarant: «Le

grand public est parfaitement conscient de

l'importance des facteurs de l'environne-
ment qui sont de nature ä influencer sa

sante, et il souhaiterait assurement, autant
que je le souhaite moi-meme, recueillir sur
l'etendue des risques encourus l'opinion du

groupe d'experts eminents reunis ici.
La premiere phase de vos travaux consistera

en un examen objectif de la question. Vous
etudierez les observations epidemiologiques
dejä rassemblees et les comparerez avec les

mesures de contröle en cours d'operation en

vue d'aboutir aux meilleures techniques
possibles de prise d'echantillons et d'analyse.

La deuxieme phase de votre reunion,
primordiale celle-lä, sera de mettre au point
des propositions de criteres et normes relatifs

aux eaux de plage, dont l'adoption per-
mettrait d'assurer la securite et le bien-etre
des baigneurs.»

Problemes sanitaires particuliers
aux vacanciers

Passer des vacances agreables et saines dans

une localite cohere ne depend pas unique-
ment de la plage elle-meme; celle-ci n'etant
qu'un des elements d'un probleme aux
aspects multiples. Et pour commencer, une
eau de boisson et une alimentation saine

dans les hotels et restaurants sont des

facteurs plus importants qu'une plage propre,
quand il s'agit de passer des vacances dans
de bonnes conditions d'hygiene. Pour le

specialiste de la sante publique, les criteres
determinant une bonne plage vont bien
au-delä d'une eau de mer libre de toute
pollution. Les dangers sont en effet de toute
espece; parmi les plus courants, citons: les

courants traitres et les risques de noyade, les

canots automobiles rapides qui heurtent des

nageurs, et d'autres plus benins, tels que les

blessures aux pieds provoquees par des

debris de verre ou les irritations avec sensation

de brülure causees par des meduses.

La plupart des activites sportives et recrea-

tives, equitation, ski, alpinisme, comportent
des risques varies, inherents ä leur nature

meme et qu'il faut accepter comme tels. On

ne peut decourager les gens de pratiquer la

natation, sport utile entre tous, sous pre-
texte qu'il peut en decouler certains risques

ou maladies; ä moins que, bien entendu, les

dangers ne soient trop grands dans un sec-

teur donne; sinon, la sante de la commu-
naute en souffrirait plus qu'elle n'en profite-
rait.
Si l'on veut essayer de presenter sous une
forme quantitative les risques de contracter
au cours d'une baignade une maladie due ä
des micro-organismes, il faut manifeste-
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ment: a) disposer de statistiques precises sur
l'etat sanitaire de la population particuliere
ä laquelle on s'interesse, et b) avoir la preuve
d'un rapport entre la baignade et la maladie.
Ces deux points soulevent toute une serie de

problemes d'epidemiologie et devaluation.

Probleme de notification
Les elements statistiques precis relatifs au
taux des maladies contagieuses parmi les

touristes des stations balneaires sont notoi-
rement difficiles ä obtenir. Cela s'explique
fort bien: une grande partie des touristes
viennent de villes de l'interieur ou de

l'etranger, et ils sont souvent dejä repartis
chez eux lorsque la maladie se declare, par-
fois apres une longue periode d'incubation.
II arrive frequemment aussi, lorsqu'ils sont

loin de leur domicile, qu'ils hesitent ä faire
appel ä un medecin local, ä moins de se

sentir tres mal. On neglige plus ou moins les

affections mineures. Finalement, et la chose

se comprend sans peine, les autorites
sanitaires locales et meme nationales repugnent
ä donner de la publicite ä une recrudescence
de certaines maladies, de peur de porter
prejudice au tourisme.

Bien etablir le rapport

Des difficultes d'un autre ordre apparais-
sent lorsqu'il s'agit d'etablir un rapport
direct entre une maladie contagieuse et la
baignade.
La gastro-enterite, par exemple, peut etre
causee par une grande variete d'agents

microbiologiques de nature differente. L'in-
tolerance ä certains aliments, l'intoxication
due ä des produits chimiques et sans aucun
doute, parfois, les exces de table, peuvent
tous provoquer cette maladie.
D'autre part, la «baignade» est un terme qui
represente des activites recreatives bien dis-

semblables selon qu'elles se deroulent sur la

plage d'un pays nordique ou sur les rives de

la Mediterranee, oil la duree du contact avec

l'eau de mer et tout ce qu'elle peut contenir

sera selon toute probability beaucoup plus

prolongee. Le fait que des micro-organismes

capables de transmettre telle ou telle

maladie se trouvent presents dans des eaux
de mer polluees par des deversements

d'egouts indique de toute evidence que ces

memes organismes circulent dejä dans la

communaute d'oii ces eaux usees provien-
nent.
Plages polluees mises ä part, ces villes
balneaires sont dejä un cauchemar pour les epi-

demiologistes. Dans un environnement sur-

peuple, elles reunissent des gens venus de

milieux tres differents et ayant des reactions

immunologiques tout aussi variees. Les

problemes d'un approvisionnement de masse

accroissent les risques d'intoxication ali-
mentaire. II n'est done pas surprenant dans

ces conditions que l'on mette souvent sur le

compte de la plage toutes les maladies,
mineures ou non, alors qu'elles seront peut-
etre dues en realite ä une eau de boisson

polluee ou ä de la salade mal lavee. II a ete

egalement prouve que de nombreuses infections

des voies respiratoires, de l'appareil
intestinal ou des surfaces muco-cutanees
sont causees par des micro-organismes
anterieurement presents, mais qui se multi-
plient et provoquent des desordres cliniques
en raison de l'affaiblissement temporaire de

la capacite de resistance de l'individu.
On a demontre que la resistance ä des infections

provoquees par un entero-virus
dependait d'une immunite prealable ä ce

virus.

Aspects statistiques

Supposons par exemple qu'une intoxication
alimentaire (par salmonelles) se produise
dans un hotel, et que la moitie des clients en
soit atteinte. L'une des premieres mesures
prises sera l'enquete classique effectuee par
des inspecteurs de la sante publique qui
dresseront une liste de tous les aliments
absorbes par les malades et les non-ma-
lades, dans l'espoir de decouvrir un aliment
particulier ayant un rapport precis avec la
maladie.
Les methodes statistiques utilisees pour etablir

un lien entre la baignade et une maladie
ne sont guere autre chose, au fond, que les
methodes de simple bon sens utilisees dans
la conduite des affaires quotidiennes, meme
si elles sont un peu plus elaborees. II s'agit
en fait d'identifier un groupe de personnes
presentant les symptömes d'une meme
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maladie, et de le mettre en parallele avec un
groupe comparable qui, lui, n'a pas ete
touche par le mal. Les enquetes epidemiolo-
giques ne peuvent etre menees que par des

experts, mais il est facile de mettre en
lumiere quelques principes fondamentaux.
Negligeant la question alimentaire, une
enquete se concentre sur divers elements de
l'environnement pour essayer de determiner
l'importance du facteur «baignade» dans le

groupe contamine. C'est gräce ä une
methode analogue qu'est apparu pour la
premiere fois le rapport entre le tabac et le

cancer du poumon, rapport qui par la suite
fut etudie et confirme par d'autres moyens.
Elle fut egalement utilisee par une equipe de

chercheurs britanniques pour ecarter une
theorie selon laquelle il existait un lien entre
la poliomyelite et les bains de mer. Elle
pourrait etre utilisee dans des etudes-pilotes
preliminaires concernant des maladies
attributes aux bains de mer.

Evolution des dangers
Au cours des quarante dernieres annees, on
a souvent rendu les bains de mer responsa-
bles de cas sporadiques de fievre typhoide.
Dans tous les cas signales, le baigneur avait
ete en contact avec de l'eau de mer tres forte-
ment polluee. Ainsi done, meme pour cette
maladie classique transmise par l'eau, le
risque d'infection par baignade, qu'il ne
faut pas confondre avec celui par degusta-
tion de coquillages, semble rester assez
minime.
Cela s'accorde avec un point de vue exprime
des 1904 par la «British Royal Commission»
sur 1'elimination des eaux usees, et selon
lequel la pollution des plages par des dever-
sements d'egouts ne presentait pas de

danger grave pour la sante publique, ä

condition que les emplacements reserves ä

ces decharges aient ete choisis de faqon judi-
cieuse. A l'epoque en question, la fievre
typhoide en Grande-Bretagne etait fre-
quente, et une experience fächeuse avait
demontre le role joue par les coquillages
dans la propagation de la maladie.

Plus recemment, des specialistes de l'hy-
giene operant dans des regions chaudes oü
les bains de mer sont tres populaires, ont
Signale des cas isoles de typhoide contractee
par des baigneurs dans des eaux de mer
pollutes par des egouts.
Au cours des annees 1948-1950, le Service
de sante publique des Etats-Unis a mene
une serie d'enquetes tres poussees dans le
but d'evaluer les dangers que presentaient
les baignades en eau polluee. II ressortait de

ces recherches que les nageurs etaient sensi-
blement plus exposes aux maladies que les

non-nageurs, sans que la qualite de l'eau y
fut pour quelque chose. Cette constatation
etait particulierement nette chez les enfants
au-dessous de dix ans. Les affections des

yeux, des oreilles, du nez et de la gorge
representaient plus de 50 % de l'ensemble
des cas de maladie, mais rien ne prouvait
formellement que les affections des voies
respiratoires provenaient du contact avec
une eau polluee plutot que de l'etat du
nasopharynx des baigneurs en question. D'autre
part, mentionnons des facteurs mecaniques
tels que la plongee, celle-ci, par exemple, ris-
quant de provoquer l'invasion de l'oreille
moyenne par une flore naso-pharyngee.
Rien ne prouve que des enquetes de ce

genre, conduites dans des zones plus
chaudes, oü le taux de maladies endemiques
contagieuses est eleve, donneraient des

resultats aussi peu probants, en particulier
lä oü les baigneurs peuvent rester en contact
prolonge avec l'eau. En ce domaine, il
semble indispensable de poursuivre les

recherches aussi bien prospectives que
retrospectives.

Les sources de pollution
Si Ton veut proteger les plages, il faut
accorder une attention particuliere aux
emplacements precis oü ont lieu des

decharges d'une nature exceptionnellement
agressive, ä proximite de rivieres pollutes et

aux autres sources possibles de pollution.

Une fois qu'on aura procede ä l'inspection
sanitaire locale, des tests microbiologiques
permettront d'ameliorer la precision de ses

resultats, ä condition toutefois que ces der-
niers soient interprets compte tenu de tous
les facteurs pertinents.
La recherche a montre que, si les bacteries
coliformes peuvent prendre naissance dans

l'appareil intestinal d'animaux ä sang
chaud, elles peuvent avoir egalement leur
source dans le sol et la vegetation. Ces orga-
nismes, dont certains ne presentent guere
d'interet en matiere de sante publique,
peuvent aussi continuer ä vivre et ä proliferer
dans l'eau. C'est pourquoi un nombre eleve
de bacteries coliformes n'est pas neccssaire-

ment une preuve de la presence de matieres
fecales.

En revanche, le groupe coli-fecal, sous-

groupe de la population globale coliforme,
montre une correlation positive nette avec
la contamination fecale en provenance
d'animaux ä sang chaud.
Les indicateurs microbiologiques essentiels

pour les eaux frequentees par les baigneurs
et les chercheurs de coquillages sont les

groupes coli-fecal et streptocoque-fecal.
La classification sanitaire des plages est en

fait fonction du taux de presence dans leurs

eaux de bacteries coli-fecales. Dans de nom-
breux pays, les normes de l'hygiene ne per-
mettent pas un taux excedant 1000 ä 2000

par 100 millilitres.
Etant donne les changements frequents qui
interviennent dans la qualite de l'eau des

plages, c'est pendant la saison touristique
que cette eau doit faire l'objet d'un examen
bacteriologique. Les prises d'echantillons
doivent etre operees dans des conditions
variees, mais de preference lorsque les

plages sont le plus frequentees, e'est-a-dire
pendant les fins de semaine et les periodes de

vacances.
La pollution fecale constatee dans les

stations balneaires provient souvent des

rivieres qui debouchent non loin de lä. Les
restrictions apportees aux deplacements des

chats, des chiens et des chevaux reduiront
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egalement la pollution fecale et les risques
de transmission d'elements pathogenes pro-
venant de la population animale. L'enleve-
ment des detritus, outre qu'il empechera la

proliferation des rongeurs, redoutables pro-
pagateurs de maladies, aura l'avantage
d'ameliorer l'aspect esthetique des lieux.
Insecticides, detergents, produits petroliers
et autres dechets industriels peuvent avoir
des consequences directes sur la vie aqua-
tique. Etant donne que les niveaux maxima
acceptables de ces decharges chimiques sont
tres au-dessous de ceux oil ils deviennent
toxiques pour les baigneurs, il n'a pas paru
necessaire aux specialistes de fixer des cri-
teres speciaux en ce domaine.

Propositions concernant la
recherche

Le colloque d'Ostende a fait les propositions

suivantes:

- l'Organisation mondiale de la Sante
devrait s'efforcer d'evaluer ä l'echelon
mondial et du point de vue medical les

effets salutaires des activites recreatives

de bord de mer, en considerant ces
activites comme un besoin humain issu de la
croissance demographique, de l'urbani-
sation et du surpeuplement qui en resulte.

- 11 conviendrait de donner la priorite aux
recherches epidemiologiques sur les

contaminations transmises par 1'eau.

- Ces recherches devraient etre prospec-
tives aussi bien que retrospectives. Elles
devraient s'efforcer de demontrer les

rapports de cause ä effet, et distinguer entre
les differentes sources d'infection.

- Elles devraient comprendre des enquetes
immunologiques sur des groupes de gens
(notamment des families), baigneurs et
non-baigneurs, avant et apres la saison
balneaire, et pour differents types de

virus, ainsi que:
- l'examen du probleme des multi-infections

sur les plages;

- des etudes sur l'importance de la pollution

chimique dans les stations bal-
neaires, et en particulier les effets sur la
peau et les muqueuses du mazout, du
goudron et autres substances residuelles;

- des etudes sur 1'efficacite des installations

d'epuration des eaux ä fonctionnement
saisonnier en des lieux ä vocation recreative

et sur la recherche de types specifi-
ques d'installations de meme nature pour
des zones analogues;

- des etudes sur la reduction des substances
nutritives et des mirco-organismes par le
traitement chimique des eaux usees et sur
les methodes propres ä eliminer les

residus decoulant d'un tel traitement;
- des etudes concernant les moyens de

nature ä eviter les modifications ecologi-
ques irreversibles dans le milieu aqua-
tique.

Pour ce faire, il est indispensable de rassem-
bler des informations de base tant locales

que regionales sur revaluation des
incidences de la presence de dechets traites ou
non-traites sur les eco-systemes marins dans
de plus vastes regions.
En possession de renseignements precis, les

autorites regionales et nationales seront en

mesure de lutter plus efficacement contre la

pollution des plages afin d'assurer ä des

millions de vacanciers les joies bienfaisantes
de la mer et du soleil.

Apprendre ä nager

A l'exception du singe, tous les mammiferes
savent nager d'instinct. L'homme, en ce qui
concerne la nage, tient davantage du singe

que du dauphin, car il ne sait pas d'instinct
se maintenir ä la surface de l'eau.
Dans le monde entier, les noyades font
chaque annee d'innombrables victimes.
Aux Etats-Unis, environ 7000 enfants de
moins de 4 ans se noient tous les ans. Parmi
toutes les mesures preventives envisagees et
experimentees pour parer ä ce danger, 1'une
s'est revelee particulierement efficace. 11

s'agit d'un cours special de natation pour
enfants en bas age. Ces cours existent dans
la plupart des grandes villes de Floride et de
Californie. L'Europe ä son tour adopte pro-
gressivement cette idee venue d'Outre-
Mlantique et dans un certain nombre de

pays du vieux continent, il existe des cours
ie natation pour bebes de 7 ä 24 mois.
Pour apprendre ä nager ä un enfant, il faut

commencer par supprimer chez lui toute
sensation de peur. Ensuite on pourra lui
apprendre ä flotter. Ce n'est que lorsque les

bebes savent flotter, naturellement et sans
apprehension, qu'on leur enseigne ä coor-
donner respiration et mouvements, prin-
cipes essentiels des diverses techniques qui
permettent ä Phomme de se propulser dans
l'eau et done de nager.
Chez les bebes qui ne savent pas encore
parier, l'apprentissage ne peut se faire que
par la mimique.
«La methode est tres simple - explique
Catherine Grojean, monitrice de la piscine
municipale de Rouen. Dans l'eau, je tiens
l'enfant dans mes bras. Successivement,
j'ouvre la bouche, tout en le soulevant
legerement au-dessus de l'eau, puis je ferme
la bouche et je l'enfonce tres legerement
sous l'eau. L'enfant me regarde. II observe.

Apres un certain nombre d'exercices, il

comprend qu'il faut avoir la tete hors de

l'eau pour inspirer et qu'il faut fermer la
bouche en retenant sa respiration quand on
a la tete sous l'eau. L'enseignement par la
mimique doit etre poursuivi jusqu'ä ce que
l'enfant ait parfaitement compris et assimile
cerythme. En general, il faut 15 a20 lepons.
Mais certains bebes possedent des dons
exceptionnels: e'est le cas d'un enfant dont
je m'occupe actuellement. A 10 mois, il n'a
eu besoin que de douze lepons pour assi-

miler parfaitement le principe de la respiration.

Depuis, il est passionne par la natation.

Chaque fois qu'il accompagne sa mere
ä la piscine, il pousse des cris de joie des qu'il
aperpoit l'eau. II m'arrive de le prendre dans
le grand bassin et de plonger avec lui ä deux
metres de profondeur: jamais il n'avale de

l'eau et jamais il n'eprouve la moindre gene
respiratoire.»

(Information OMS)
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