SATURNISME DE L’'ENFANT

Le saturnisme infantile désigne I’intoxication aigue ou
chronique par le plomb touchant 'enfant de moins de
18 ans. 1l peut entrainer de graves conséquences
irréversibles notamment sur le développement cognitif
et psychomoteur. Les cas de saturnisme font donc
I'objet d’une déclaration obligatoire.

1. Epidémiologie

En 2015, le scuil de déclaration obligatoire du
saturnisme infantile a été abaissé a 50pg/L de plomb
dans le sang ce qui a logiquement augmenté le nombre
de cas par rapport aux années précédentes. En effet, le
nombre de cas chez les enfants de 0-17ans était de 156
en 2014 contre 620 en 2018. Cependant, ces chiffres
restent en dega de la réalité, le nombre de dépistages
étant insuffisant.

2. Population a risque

* Les enfants de moins de 7 ans du fait d’'une
activité mains-bouche importante,

* Les femmes enceintes car le plomb franchit la
barriere transplacentaire d’ou un risque pour le
feetus,

* Les familles en situation de précarité, logeant dans
une maison ancienne (construite avant 1949) ou en
rénovation, les parents ayant une activité
professionnelle a risque (exposant au plomb),

* Les secteurs les plus touchés sont : le batiment
(peinture ancienne, couverture...), l'industtie
(métallurgie, recyclage électronique...) et l'artisanat
(fabrications de vitraux, poterie...).
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5. Traitement QUO |@

Le traitement a mettre en place va dépendre de la
valeur du taux de plomb dans le sang de 'enfant. Dans
tous les cas, la source d’intoxication doit étre
supprimée ct on associera des conseils hygiéno-
diététique a la prise en charge. Toute valeur du taux de
plomb dans le sang de plus de 50 pg/L doit faire
I'objet d’'une déclaration obligatoire aupres de
I'Agence Régionale de Santé (ARS).
*  Valeurs inférieures a 250ug/L : taux de plomb
controlé régulierement.
*  Valeurs supérieures ou égales a 250 pg/L : enfant
adressé a une structure capable d’évaluer
I'intoxication et de discuter de la mise en place

éventuelle d’un traitement chélateur (médicament se
liant au plomb afin de I'éliminer).

*  Valeurs de plus de 450 pg/L : enfant adressé en
urgence a un service de pédiatrie spécialisé pour la
mise en ceuvre d’un traitement chélateur.

6. Prévention

Des mesures hygi¢no-dié¢tétiques peuvent étre mises en

place afin de limiter les risques d’intoxication au plomb :

¢ Sassurer que les enfants n’ont pas acces a des
peintures écaillées a P'intérieur comme a Pextérieur de
la maison ou a des jouets qui ne seraient pas
estampillés CE.

e Laver les mains des enfants avant chaque repas et leur
couper les ongles.

* Eviter de fumer en présence des enfants, le tabagisme
passif est aussi une source d’exposition au plomb.

* Faire couler I'eau du robinet quelques instants avant
consommation si les canalisations sont en plomb.

* Ne pas consommer les légumes et fruits des jardins si
le sol est pollué par le plomb.

* Prendre des repas réguliers (éviter le jetine) et
équilibrés (apport en calcium, fer,...), etc.
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