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- S. ABRARD:

* Pas de conflit d’intérét.
* Interne — CHU d’Angers.
« SPV - SDIS 49

- M. BERTRAND
- SPP-SDIS 49




(/) \eFeu, desfacteurs Tagression
éRLEF

- Effets aigus

* Nombreux accidents de service, certains mortels
» 1 blessure / 50 feux (Chiffre BSPP 2004-2005)

+ Impact chronique
- Maladies professionnelles?

SO/S
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éRLEF

Effets aigus

Nombreux accidents de service, certains mortels
1 blessure / 50 erX (Chiffre BSPP 2004-2005)

Impact chronique
Maladies professionnelles?

Quels sont les Impacts du feu sur le Sapeur-Pompier?
Quelles pourraient étre les actions de prévention?

SO/S
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Flux thermique

+

Obstacle a la thermolyse
(Equipements de protection)

Peu de données francaises publiées
-1% de SpO2, +10bpm (Chiffres SSSM 13)

\ersion 2

Composeés issus
de la combustion

Voies Voie
respiratoire cutanée
(Kirk 2015,
Fent 2014,
Caux 2012,
r e Laitinen 2002)

Etude du BMPM sur 82 incendies

(2011)

Concentration atmospheriques CO et

HCN faibles lors des phases de deblai
SD/S




OBIECTIF

Observer les effets de I’exposition des SP a un

Incendie
Adaptation physiologique
Exposition toxicologique
Aigue
Chronique / Cumulative

\Version 2



MATERIELS ET METHODES

ETUDE des RISQUES LIES a
PEXPOSITION au FEU




(// Caractéristiques

eRLEF . Observationnelle, prospective, mono-centrique
« 2 volets

*  Mode¢lisation de I’exposition a un feu en milieu clos
*  Sessions en caisson ferme a feu réel
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{/ Volettoxicologigue 0L =
éRLEF 2
51,
Laboratoire Interrégional de Chimie de I’Ouest Am{akdsis:mnce

Dosage d’un Hydrocarbure Aromatique Polycycliqu
Benzo(a)pyrene: représentant de la classe HAP, cancérigene

Préelevements surfacigues
Supports divers (tenue de feu, casque, lance)

R aad
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RESULTATS

500

Température (°C)
P P NN W WDD
U O U1 O L1 O L1 O wn
O O O O O O o o o

21,1 25,3
Temps (min)

—o— Avant du caisson

—®— Arriére du caisson




‘%@ Volet physiologigue

éRLEF

Paramétre N Avant Apres Différence IC95% p
_Poids (Kg) 18 76.97 __76.33 -0.639__[-0.883 :-0.395] _<0.0005
Pouls (bpm) 18 76.83 84.33 7.50 [1.39;13.61] 0.019
PAS (mmHg) 19 1304 1255 -4.8 [-13.4;3.7] 0.247
PAD (mmHg) 18 79.2 73.1 6.1 [-13.5;1.4] 0.104
) 18 512 52.6 1.4 [-12.7:15.51 0.838
| Température (°C) 17 35.95 36.45 0.49 [0.02;0.97] 0.043
Vitesse de calcul (s) 19 9.9 15.2 5.3 [-1.3;12.0] 0.109
Temps de réaction 1 (cm) 19 18.8 14.2 -4.6 [-7.6;-1.6] 0.005
Temps de réaction 2 (cm) 19 15.1 14.6 -0.4 [-2.9;21] 0.730
Temps de réaction 3 (cm) 19 16.1 13.6 -2.4 [-5.5;0.6] 0.115
Temps de réaction total (cm) 19 49.9 425 -7.4 [-12.2;-2.7] 0.004

\ersion 2

Tableau 1 - Evolution des parametres aprés une séance. PAS/D/P :
Pression Artérielle Systolique / Diastolique / Pulsée.

L’1mpact clinique :
1 SP deshydrate.
5 SP ont une
augmentation de la
T° supérieure au
seuil d’alarme
(0,8°C)
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{/ volettoxlcologmue

eRLEF Nature du prélevement Nombre de Avant Apres Variation o]
séances entretien entretien
e e ossion - -
Témoin textile non exposé 1 0 <8 (LD) - -
Témoin textile 4 1 1413;&?5 izggg ig‘92§7[]59'27 ! 0Lz
Bavette de casque 1 =15 3826 - -
Insigne d’identification 1 =12 6916 - =
Echantillon de tissu 1 =12 1922 - -
Surface lance 1 1 51 \ - -
1 1 1 12 - -

Tableau 3 - Analyse des prélevements. Exprimé en pg/mz2. 1C95% : [ ]. LD : Limite de Détection.
1 exposition = contamination surfacique entre 10 et 160 pg/m?

Accumulation constatée.

Pas de diminution de la contamination lors d’un cycle d’entretien.
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& viscussion

éRLEF

Dans I’étude, I’augmentation de la température se traduit
rarement par une altération des capacités neuromusculaires
et cognitives.

* Assurer un apport d’eau suffisant (600ml par personne / 30 min),
Ménager un temps de repos suffisant (30 min / 30 min),
Surveillance de la température corporelle,

Assurer la surveillance des personnels en temps réel.

SO/S
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& viscussion

éRLEF

Sur la méthode:

* Faibles effectifs,

* Pas de donnée sur le passage dans 1’organisme,
Uniguement surface externe des EPI,

Pertinence du fait de la manipulation sans protection des
EPI et matériels,

Entretien réalisé par un prestataire.

SO/S
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& viscussion

éRLEF

Sur ’interprétation:
« Absence de seuil normatif

- Difficulté pour établir le niveau de risque
+ Meétabolite urinaire (10HPY) oliveiraet al 2016

+ SP exposé: 0,017 - 0,152 pmol/molCreat
« SP nonexposé: 0,012 - 0,054 umol/molCréat
* Fumeur: 0,041 - 0,530 pmol/molCreat Lafontaine et al 2006

» Impossibilité de prouver 1’imputabilité.

SO/S
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¢/ conciusion

éRLEF

Préconisations:
 Gestion des EPI et des matériels exposés:

* Réserver les EPI exposés au feu aux missions d’incendie,
Manipulation avec des protections (gant nitriles et masque FFP2),
Stockage séparé,

Revoir la procédure d’entretien des tenues.

* Insister sur I’hygiene des mains et du corps apres une exposition,
* Informer les agents sur les risques et les précautions,

- Partage des travaux par publication.
+ Meilleur ciblage des études a mener.

SO/S
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