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ÉPIDÉMIOLOGIE Nous avons publié dans un précédent bulletin (tome 15, n° 7) les 
chiffres de mortalité tuberculeuse relatifs au l'’ semestre de 1960. Nous 
avons maintenant connaissance de la mortalité des deux derniers tri
mestres; aussi avons-nous consigné sur lè''tableau ci-joiht les chiffres 
concernant l’ensemble de l’année 1960 et relatifs' à la France, à la Seine 
et à Paris.

De ce tableau ressortent les faits suivants :
—■ Pour l’ensemble de la France, on'observe, en 1960, une diminution 

sensible par rapport à 1959 (taux ; 21 au lieu de 23) qui intéresse toutes 
les formes de tuberculose, principalement la tuberculose de l’appareil 
respiratoire (taux : 19 au lieu de 21), ces formes de tuberculose étant, on 
le sait, responsables de la majorité des décès dus à cette maladie. Le taux 
des décès par tuberculose méningée est de 0,6 pour 100 000 au lieu de 0,7, 
et celui des autres formes de tuberculose de 1,3 au lieu de 1,7. Pour l’en
semble des décès par tuberculose, la diminution est de 9 % par rapport 
à 1959.

— Pour le département de la Seine, la mortalité tuberculeuse paraît 
être stationnaire si on compare les chiffres provisoires de l’année 1960
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(18 pour 100 000) et les cliill'res provisoires de l’année 1958 (18 pour 
100 000 également).

— Pour Paris, nous ne connaissons pour l’instant que les décès par 
tuberculose survenus à Paris, la ventilation concernant les décès des per
sonnes domiciliées à Paris n’étant pas encore faite; le taux de mortalité 
tuberculeuse constaté (23 pour 100 000) ne peut donc être comparé pour 
l’instant à ceux des années précédentes.

De l’examen des chilTres trimestriels, il ressort que les taux de morta
lité les plus élevés sont, comme il est habituel de le constater, ceux du 
l'’ trimestre de l’année, les taux les plus bas étant ceux du 3° trimestre.

Travail de la Section de la Tuberculose présenté par
A. LOTTE et A. ROUILLON.

I



iMoin’ALrn-: i* *am •njHi:iu:iJLusK i:n P'hanck au cüuhs dm u’annhi-: 1î)()0 
Conip(tntison auec Vannée

19G0 1959

Iriniestre 2" trimestre 3'- trimestre 2® trimestre 3'' trimestre trimestre Année4" trimestre Année 1''^ trimestre

1'. T. T,N. N. T. N. T. T. T. N. N T. N. T. N.N. N. T. N.

France :
i'ub. toutes foi nics. . . 
Tttb. app. respirât....

Ttib. méningée...............

.Autres formes de ttib..

ü ÜSH 27 2 250 24 10 302 
10 467* 
9 242 
9 391*

2320 1 980 17,5 9 712 21 2 713 24 2 719 2 283 2 587 232 399 21 20
23,5

2 0062 778 24,5 17,6 15,5 8 729 19 2 435 22 2 411 21 2 056 181 760 2 185 19 2 340 21 21
21

75 0,787 0,8 0,7 60 0,5 0,9 0,7 0,5 0,755 0,5 277 0,6 82 96 61 31879
320* 0,7

218 1,9 169 1,5 1,8165 1,4 1.54 1,4 706 1,3 196 212 1,9 1,3 1,7 742 1,7186148
756* 1,8

entaSeine :
rub. lotîtes formes. . .

ïaS;336 24 247 17,5 21225 16 228 16 1 036 18 297 247 17,5 14 18 18248 989200 et1 270* 23 enI'ub. app. respirât.... 295 21 216 15 18201 14 211 15 923 16 256 16 13218 179 213 15 866 16 î-'
O1 163* 21

l'tib. méningée...........
Autres formes de ttib..

15 1.1 11 0,8 0,6 0,4 39 0,7 0,78 5 10 6 0,4 0,6 0,9 37 0,78 13 fn
26 20 1,4 1,1 7416 12 0,8 1,3 31 2,2 20 1,5 0,9 22 1,6 86 1,613

Paria :
I'ub. tontes formes. . . 
I'ub. app. respirât....

Ttib. méningée..............
.Autres formes de tnb..

211 29,5 142 20 149 21 144 20 646 23
186 26 121 17 18 568130 131 18 20

11 1,5 9 1,3 1 0,47 3 130
14 1,72 12 1,4 1,71,7 12 10 48

N. =; Nombre absolu.
T. = Tan.v pour 100 000 habitants.
(*) Cbiffres délinitifs (statisti<iue établie en tenant eompte du (ioinieile du décédé) et après Tadjonetion des bulletins de 

décès retardataires.
Les cbifi'res non marqués d’astérisque sont provisoires et, de plus, la statistique est établie en tenant compte du lien du 

déeès. La statistique coneernant les sujets domieiliés à l’aris ne sera établie qu’iiltérieiirenient.
Pour Paris, les cbiffres de 1959 et de 1960 ne sont pas comparables : en 1959, statistique des décès coneernant les sujets 

domiciliés à Paris; en 1960, statistique des décès survenus à Paris (eoneernant, par eonsé(|tient, aussi bien les personnes 
domiciliées hors de la capitale que les personnes y habitant).

to



CANCER

PRÉSENTATION DES CAS DE CANCER 
OBSERVÉS EN 1958 

DANS LES RÉPUBUQUES AFRICAINES 
D'EXPRESSION FRANÇAISE

Malgré les profondes transformations politiques qui ont abouti ces 
derniers mois à l’indépendance complète des anciens territoires français 
d’Afrique, nous avons tenu à conserver avec les jeunes républiques afri
caines les mêmes liens d’amicale collaboration qui, sur le plan médico
social, avaient permis de si utiles études dans le passé.

Nous sommes donc à même de présenter comme chaque année — mais 
avec un retard notable — le bilan pour 1958 des cas de cancer relevés 
chez le mélano-africain, par l’ensemble du corps médical de la France 
d’outre-mer. Au moment de mettre sous presse, nous n’avions pas encore 
reçu la totalité des relevés. Seuls nous manquaient les cas observés dans 
3 républiques (Gabon, République Voltaïque et Guinée). Nous sommes 
persuadés que dans l’avenir nous serons à même de présenter un bilan 
épidémiologique complet, incluant même, peut-être, la République de 
Guinée.

Au total, le recensement des cas diagnostiqués en 1958 s’élève à 998 
(non compris Madagascar). 11 est, par conséquent, notablement plus faible 
que les années précédentes, mais ceci est surtout lié à l’absence de 
renseignements dans les 3 républiques mentionnées plus haut.

En principe, tous les cas de cancer obsei’vés sont signalés et classés 
selon un schéma standard, très simple, comprenant les têtes de rubriques 
suivantes :

Nom

et prénom
Formation
sanitaire Race Sexe Localisation HistologieAge
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Il serait évidcimnent souhaitable de pouvoir élargir le cadre des 
données recueillies dans cette enquête; c’est ainsi que la connaissance 
du stade, de l’adénopathie, des métastases, de la thérapeutique, de l’évo
lution, etc., serait du plus grand intérêt. Malheureusement, l’organisation 
des services médicaux en Afrique Centrale ne permet pas encore de 
connaître ces données avec certitude et pour l’ensemble des cas. Il paraît 
sage, pai' conséquent, de se contenter, pour le moment, des notions essen
tielles ci-dessus.

Il est à noter un tléchissement im])ortant des cas relevés au Sénégal : de 
424 cancers signalés en 1957, on tombe à 139 en 1958. Il y a évidemment 
lieu de penser (|ue le recensement des cas a été moins complet.

C’est donc le Cameroun qui occupe maintenant la première place quant 
au nombre de cas rapportés.

La proportion des diagnostics vérifiés histologiquement n’est pas 
négligeable, surtout en A. E. où elle atteint près de 50 %. Il y a là un 
ell'ort ipii mérite d’étre souligné.

Les tumeurs primitives du foie demeurent — de loin — les plus fré
quentes (tableau 11), représentant plus de la moitié (51 % si l’on totalise 
155- A et 155 K) de l’ensemble des cancers déclarés chez l’homme en 
Afi'ique Occidentale. On sait que certaines races, au Sénégal et au Soudan 
(Ouolof, 'l’oucouleurs, etc.), sont plus particulièrement exposées, mais 
l’importance du facteur racial n’est sans doute qu’apparente, puisque 
les noirs américains, souvent originaires d’Afrique Occidentale, sont 
infiniment moins touchés par le cancer du foie. Depuis ces dernières 
années, d’intéressants travaux se sont efforcés d’apporter un peu de 
lumière sur cette (piestion véritablement troublante : à côté des
recherches de Behman, de Steineu, de Fauveut et Be.nhamou, o’Ohcel, il 
convient de rappeler l’importante contribution apportée à la Clinique des 
tumeui's primitives du foie par l’Ecole française de Dakar : Payet et 
Camai.n ont très justement souligné l’intimité des rapports entre le cancer 
primitif du foie et la cirrhose commune de l’Africain. Ils n’hésitent 
pas à cpialifier cette dernière de « i)réépithéliomateuse avec adénoma- 
tose ». .Selon les auteurs déjà cités, (iO à 70 % des cancers se sont déve
loppés sur une cirrhose préexistante. Celle-ci est habituellement du type 
post-nécroti(pie Laënnec, type B (80 % des cas). Cette proportion corres
pond d’ailleurs à celle des cirrhoses pures, qu’elles soient ou non pré
cancéreuses.

L’origine parasitaire de ces cirrhoses, assez frécpiemment invoquée en 
Chine (15 % des cas liés à la clonorchiase, selon Yeh Trian-Fu), semble 
beaucoup plus rare en Afrique Centrale. La plupart des travaux concluent 
au rôle primordial de l’hé]jatite nécrosante d’origine virale (Payet et 
Camai.x, Mac Do.nai.d, Amauou Mossi dans son excellente thèse 1959, etc.).

Quoi tpi’il en soit de ces diverses étiologies possibles, un fait demeure : 
cirrhose et hépatonie se développent avec prédilection sur les foies tro
picaux soumis à de multiples agressions (nutritionnelles, parasitaires, 
virales, etc.).

Nous avons déjà insisté sur l’imiformité histologique de ces épithé- 
liomas qui sont presque tous du type hépato-cellulaire; le cholangionie ne 
représente guère plus de 5 à 10 % de l’ensemble et les formes de transi
tion ne sont pas exceptionnelles.

C’est dans la quatrième décennie — entre 30 et 39 ans — que se ren
contre la majorité des cas, avec un maximum à 35-36 ans chez l’homme; 
la femme, nubile à 10 ans, ménopausée à 40, vieillit plus vite que l’homme.

HÉPADTITIO.S' des PKIXCIPAI.ES LOCALISATIONS

AFRIQUE
OCCIDEUTALE

AFRIQUE
EQUATORIALE

5,0
__ SEXE MASCULIN

^,0 ^ SEXE FEMININ

?,0
\LO

N.

R
10fe .pïti l] i

PEAU 123

§
Lifi.

4 5 6APPDKiESriF I SEin
FOIE ^ UTERUS ^ AUTRES

4 mCALlSATIOflS
1

2 N"25«t86
6

Il convient de rappeler tout d’abord que les statistiques présentées ici 
ne prétendent nullement représenter la morbidité réelle par cancer dans 
les républiques africaines d’expression française. Nous sommes bien loin 
de connaître la totalité des cas. Beaucoup de cancers échappent encore 
aux médecins et il serait prématuré de vouloir tirer de ces tableaux une 
notion quelconque de fréquence ou un taux, même provisoire, de mor
bidité. Il faudra encore de longues années avant de pouvoir déterminer 
la frécpience réelle et la répartition du cancer chez le mélano-africain.

Ces documents, établis avec des moyens limités, ne sont pas cependant 
dépourvus d’intérêt. Leur présentation appelle, en 1958, les quelques 
remarques suivantes :

Nous avons conservé la répartition traditionnelle en deux groupes : 
Afrique Occidentale (A. O.) et Afrique Equatoriale (A. E.) (tableau I).

Elle est géographiquement valable et, surtout, elle permet une compa
rabilité plus aisée avec nos publications antérieures.
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elle fera donc son cancer plus tôt, le maximum de fréquence s’observant 
entre 28 et 30 ans.

Comme les années précédentes, l’A. E. demeure moins touchée par le 
cancer du foie qui ne représente chez l’homme que 17 % de l’ensemble, 
et ce sont les tumeurs utérines (28 %) qui sont ici les plus fréquentes. 
A ce propos, il serait intéressant de savoir si la circoncision est la règle 
dans ces régions équatoriales.

On ne peut tirer aucune conclusion du total des cas quant à leur fré
quence plus grande dans un sexe que dans l’autre ; le recensement des 
tumeurs est beaucoup trop incomplet.

Le tableau II bis présente le regroupement des localisations les plus 
importantes; il nous a permis d’établir le graphique I qui met bien en 
relief la prépondérance des localisations hépatique et utérine.

La répartition par âge ne diffère pas de celle des années précédentes, 
non plus que de celle d’autres auteurs. Dans les deux sexes, et en A. O. 
comme en A. E., le maximum des cas s’établit autour de la quarantaine, 
alors que les vieillards semblent relativement moins touchés que les 
jeunes (enfants et adolescents). Ceci est pour une grosse part lié à la 
bi’ièveté habituelle de la vie sous ces climats, mais en tout état de cause 
on ne pourrait en tirer de conclusions significatives que si l’on connais
sait la répartition par âge de la population.

Depuis 1954, un dénombrement des cas de cancer a été organisé dans 
la République Malgache selon les mêmes modalités qu’en Afrique Cen
trale. Une première présentation des données recueillies en avait été 
réalisée dans la monographie de P. F. Denoix et de J. R. ScHLUMBEnoEn. 
Elle avait déjà permis de remarquer qu’il semblait exister des différences 
importantes entre l’A. O. et la grande ile de l’Océan Indien. Ces diffé
rences se sont retrouvées dans le relevé des années suivantes, et celui de 
1958, bien que numériquement plus réduit (167 cas au total contre 333 cas 
en 1957), aboutit aux mêmes conclusions : bien que le mode de vie et 
l’alimentation soient sensiblement les mêmes qu’en Afrique Centrale — à 
quelques différences près sans doute —, on n’y retrouve pas la même pré
pondérance du cancer du foie. A vrai dire, aucun cas n’a été signalé en 
1958, alors que 15 cas avaient été dénombrés en 1957. Ceci n’est peut-être 
dû qu’au caractère plus incomplet du recensement, et nous ne voulons 
en tirer aucune conclusion. Une cliose semble probable cependant : 
l’hépatite virale oirrhogène paraît nettement plus rare à Madagascar 
qu’en A. O.

Le total des cas masculins est trop réduit (44) pour qu’il soit possible 
d’en tirer des pourcentages significatifs; la prépondérance des tumeurs 
de la verge et du système lymphatique est sans doute toute relative.

Les seuls pourcentages valables concernent, dans le sexe féminin, les 
localisations mammaires (15 %), et surtout cervico-utérines (40 %). Ce 
dernier taux est le plus important relevé au cours de ces dernières années. 
Si la fréquence exceptionnellement élevée du cancer du col se précisait

dans l’avenir, elle pourrait inciter à entreprendre des études particu
lières sur les différents facteurs étiologiques possibles.

La répartition par âge fait apparaître l’habituelle prédominance à la 
quarantaine, observée dans presque toute l’Africpie.

■■n

1

De l’ensemble de ces données épidémiologiques, il faut encore se 
garder de tirer des conclusions précises. Cette réserve ne peut qu’être 
renforcée par l’important fléchissement observé en 1958, dans le nombre 
des cas déclarés : près de 900 cas en moins, au total, que l’année précé
dente. La valeur de ces statistiques en tant que document de morbidité 
s’en trouve notablement diminuée. Nous avons cependant la conviction 
que cet état de chose n’est que provisoire et qu’au cours des années à 
venir le recensement des cas de cancer s’effectuera de plus en plus com
plètement, grâce à la bienveillante collaboration des services épidémiolo
giques des différents ministères de la Santé. Qu’ils veulent bien trouver 
ici l’expression de nos remerciements.

Qu’il nous soit permis également de remercier tous nos collègues du 
Corps de Santé français en Afrique, qui ont bien voulu s’intéresser à cet 
important problème du cancer chez le Noir. Dans l’avenir, alors que les 
grandes endémies tropicales sont appelées à régresser plus ou moins 
rapidement, une pathologie nouvelle se fera jour qui sera de plus en plus 
calquée sur la pathologie européenne. Il est encore trop tôt pour prévoir 
les délais de cette évolution.

Travail de la Section Cancer présenté par

J. LEGUÉRINAIS, C. LAURENT et L. MAUJOL.
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Répartition des cas de cancer par localisation enregistrés en 1958.
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A. i:.A. O.Tableau I

Répartition des cas enregistrés 
dans les différentes Républiques Africaines 

d’expression Française, en 1958.

Sexe
masculin

Sexe
masculin

Sexe
féminin

Sexe
fetnininTwoculisalions

(S. A. 1. = Sans autre indication)
NI). NI), NI). NI).

(le dede % % “/ 
/1,(le. %CHS cas cas cas

Nom liredeSexe
mascii-

Sexe
non

précisé
140 D — Lèvre inférieure muqueuse.
140 K — Lèvre S. A. I..................................
141 K — Langue S. A. I.............................
142 E — Parotide .......................................
142 K — Glandes salivaires S. A. I. ..
143
144 A — Voile du palais mobile....
144 D — Gencives .......................................
144 E — Face interne des joues..........
144 K — Cavité buccale S. A. 1..............
14.â D

1Sexe
féminin

diagnostics
vériliésTerritoires Total 1 1

lin 1 1 2jîar
histologie 4 8 5

1 3
— Plancher de lit bouche 1

2
A. O.

Hépubli(|ue dtt Mali ..................................
Uépubliqite du Sénégal.............................
Itépubliqnc Islamique de Mauritanie.
Ilépttbliqnc du Dahomey ......................
Uépublique Voltaïque .............................
Hépublique du Niger ................................
Uépublique de la Guinée........................
Itépubliqnc de Côte-d’Ivoire ...............

1
186 .52 1.391 67 1100 51 151 22

— -Amygdales .................
— (Esophage S. .A. I. . .

151 K — Estomac S. A. 1..........
152

2 1249 8 7 150 1 I25 29 54 9 3 73 3
— Itttcstin grêle.............................

153- A — Côlon ascendant......................
153 D — Côlon transverse compre

nant les angles ....................
153 F — Côlon sigmoïde........................
153.1 — Intestin S. A. 1.............................
153 K — Gros intestin S.-A. 1................
154- A — Hectum ..........................................
154 B — .Anus et canal anal ...............
155 A — Foie .................................................
155 K — Voies biliaires et foies S.

A. 1.................................................
— Foie secondaire et N. S..........
— Pancréas .......................................
— Péritoine.......................................
— Organes digestifs S. .A. I. . .

160 C — Sinus ma.xillaire ....................
160 14 — Ethmoïde .....................................
160M — Nez, cavités nasales et sinus

accessoires S.A. I.................
— Larvnx S. -A. 1.............................

162 K — Trttchée, bronches, poumons
S. A.1............................................

— Poumons et bronches secon
daires ou N. S.........................

— Médiastin .....................................
170.A — Glande mammaire propre

ment dite ................................
170 K — Sein S. A. 1......................................
171 -A — Mitscau de tanche .................
171 K — Col S. A. 1.......................................

— Corps de l’ntérns ....................
— -Autres

158 40 98 18 1
56 29 85 61 1

1
2 1334 209 551Tolal 8 177

1 2 2 1
1 1 6I

1 1
10156 31 15 1747 12 5

A. E.

Hépublique du Tchad ............
Hépublique Centre africaitie
Hépublique du Congo ............
Hépublique dit Gabon ..........
Hépublique du Togo ............
Hépnbli(|uc du Cameroun . .

613 3 11 641014 24 10 156 712 12 14 110 29 39 157 3 3 151 67 13315 84 158 3 12 1
159 3 47 616 21 392 2 185 125 2122 120 1

1176Total 252 19 447 216 161 1 3

11
163

2 3
164 1

1
20 37 15415 4

1
29 1229 14

3 2172
rties de l’utérus173 pa 1 1et chorio-épithéliome . . . . 

— Utérus S. -A. I............................... 1617 8 40174
175.A — Ovaires .........................................
176 A -- Vulve ..............................................
176 B — Vagin ..............................................
176 D — -Autres localisations des or

ganes génitaux féminins. 
176 K — Organes génitaux féminins 

S. A. 1. .......................................

10 46
34
31

1

7173
3 311177 — Prostate

178 — Testicule 2 1
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A O. Â« £•
Tableau II bis.

Regroupement des tocalisations les plus importantes.
Sexe

masculin
Sexe

féminin
Sexe

masculin
Sexe

fémininLocalisatiüns
{S. A. I. = Sans autre indicalion)

Nb.N b. 
- de 
cas

N b.N b. %% 0/ 
/ 0 de de y.de

A. O. A. E.cas cascas

Sexe
féminin

Sexe
masculin

Sexe
masculin

Sexe
féminin()3 Localisations179 A — Verge . 

179 B — Scrotum 
179 K

1
Organes génitaux masculins 

S. A. I............................................
N b.N b. N b. Nb.6 2 %de de % %de /O de

21 11180 K — Rein .................................................
181 A — Vessie ............................................
191 .A — Peau ; face ................................
191 B — Peau ; paupières ...............
191 C — Peau : oreille et conduit

auditif externe ....................
191 D — Peau ; cuir chevelu et cou.
191 E — Peau : tronc .............................
191 G
191 H — Peau : membres inférieurs.
191 K — Peau : S. A. I.............................. ..

— Œil .................................................
193 .A — Encéphale.....................................
193 C — Moelle nerveuse ......................
194
196 .A — Os : crâne, face . . . . .............
196 B — Os : maxillaire inférieur.. 
196 C — Os: colonne vertébrale.... 
196 E — Os : membres supérieurs os

longs .........................................
196 F — Os : membres supérieurs os

courts .......................................
I96 0 — Os : ceinture pelvienne.... 
196 H — Os : membres inférieurs os

longs .........................................
196.1 — Os : membres inférieurs os 

courts .......................................
196 K ^ Os : S. A. 1.....................................
197 E — rissu conj. : face et cou. . . . 
197F — Tissu conjonctif : tronc.... 
197 G — Tissu conj.: membres super. 
197 H — l'issu conj.: membres infér.
197 K — Tissu conj. : S. A. I..................
198 A — Méta. ggl. : face et cou..........
198 D — Méta. ggl. : creux axillaire. 
198 E — Méta. ggl. : région ing...........
198 K — Méta. ggl. : S. A. I....................
199 B — Loc. mal. déf. : tête, cou...
199 C — Loc. mal. déf. : thorax..........
199 D — Loc. mal. déf. : abdomen .. 
199 F — Loc. mal. déf. : membres..

rumeur généralisée .......
199 K — Localisations non spécifiées. 
206 .A — Ggl. lymph. : tête, face et

cou ..............................................
206 C — Ggl. lymph. : abdomen..........
206 D — Ggl. lymph. : membres sup. 
206 F3 — Ggl. lymph. : membres inf.. 
206 F — Ggl. lymph. : plus, groupes.
206 K — Ggl. lymph. : S. A. 1................
207 .A — M(jcllc osseuse ........................
207 B — Rate .................................................

cas cas eus cas3 3 110
2 4 .57

1 2
L50-154 : .Appareil digestif 
ir),T .A : L'oie (primitif)

: Sein ........................
171-174 : Utérus ...................
190-191 : Peau ........................
199

6 3,81,8 15 148 8,5 5,5
156 46,7 14,8 1731 9,7 12 4,811

170 19,65 1,5 41 4 2.3 15.1382 12 2s!624,551 72231 9^910,5 9,135 19 15,928 25Peau : membres supérieurs. 1 41
: Localisations autres et 

non spécifiées...............
6 4 9 49 16 921

4,37 2,1 9 6 3,4 4,4114 422
Divers 125 37,4 23,9 106 60,2 8050 31,712 16192

1
1 334Total 209 176 2521 21— Thyroïde 224
113

1

1 12
Tableau III

Répartition des cas de cancer selon Tàije et le sexe, 
enregistrés en 19ô8.

1 1
61

3 53

1 A. O. A. E.2 12 Ages
Sexe

masculin
Sexe

féminin
Sexe

féminin
Sexe

masculin1
11
111

2
1 21 0 à 4 ans..........

5 à 9 
10 .à 14 
15 à 19 
20 à 24 
25 à 29 
30 à 34 
35 à 39 »
40 à 44 
45 à 49 »
50 ,à 54 »
55 a 59 »
60 à 64 
65 à 69 
70 à 74 
75 à 79 
80 ans et -|- 
i\. D.............

33 2 51 4 44 8
2 6 114 3»2 10 3 4 2»11 1 12 7 3 8»1 34 15 11 24»62 23 35 23 15 1741 37 2853 321199 G 57 2029 27»5 33 32 15 17 29

20 21 18 2631 53 16 14 10 1112 1 713 7 12»111 7 1 4 2»2 8 2 3 361 212 16 1
32 21 24 19 4321

Tons tiges 334 209 176 252Total 176 2,52209334
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Tableau IV

Rcparfilion des cas de cancer par localisation 
enregistrés à Madagascar en 1958.

Tableau IV bis.

Regroupement des localisations les plus importantes.
Madagascar

Sexe masculin Sexe leminiii Masculin FémininLocalisations

N b.
de cas

Nb. 
de cas

Localisations% %
Nombre 
de cas

Nombre 
de cas% %

73141 K — Langue S. A. I..............................
141 E — Parotide ............................................
142 K — Glandes salivaires S. A. I. ...
143
144 D — Gencives .............................................................
144 K — Cavité buccale S. A. I....................................
145 U — Amygdale ..........................................................
146 A — l'oit, amygdale pharyngée et fossette

de Itosennuiller.........................................
146 K — Naso-pharyn.x S. A. I....................................
154 A — Rectum ...............................................................
154 B — Anus et canal anal .....................................
159
160 B — Fosses nasales .
160 C — Sinus ma.xillaire
161 
163

12
2

150-154 : Appareil digestif 
155 A : Foie (primitif)

: Sein ......................
171-174 : Utérus .................
190-191 : Peau......................

2 1,611— Plancher de la bouche . . . . 1 170 19 15,41 52 42,421 8 718,2 5,7
199 : Localisations autres et non 

spécifiées .............................
1 1 12,3 0,841 Divers 35 4279,5 34,11
1

1— Organes digestifs S. .A. I Total 44 1232 2
1

1 1— Laryn.x S. A. 1....................................................
— Trachée, bronche, poumon non spéc. 

comme primitive.....................................
170 K — Sein S. A. I. ........................................................
171 K — Col de ITitérus S. A. 1...................................

1
19 15
49 4(1

Tableau V1— Corps de l’utérus 
— Utérus S. -A. T. . .

175 .A — Ovaires .................
176 .A — ATilve ......................

— Prostate ...............
179 A — A’crge ......................
180 C — Uretère .................
180 K — Rein S. A. I............
191 A — Peau : face ....
191 B — Peau ; paupières 
191 D
191 E — Peau : tronc 
191 H
191 K
192 
194
196 A — Os : crâne et face .........................................
196 B — Os : ma.xillaire inférieur........................
196 G — Os : ceinture pelvienne...........................
19611 — Os : membres inférieurs os longs ...
197 E — Tissu conjonctif ; tète, face et cou . .
197 F — Tissu conjonctif : tronc...........................
197 H — Tissu conjonctif ; membres infé

rieurs ...............................................................
198 A — Ggl. lymiihatiqucs : tète, face et cou .
199 B — Localisation mal définie de la tête,

face et cou ...................................................
206 .A — Système lymphatique : tête, face et

cou ....................................................................
206 E — Système lymphatique ; région ingui

nale et membres inférieurs...............
206 K — Système lymphatique S. A. I...................
207 A — Moelle osseuse ..............................................

172
2174

République malgache.

Répartition des cas de cancer 
selon le sexe et Tâge, 

enregistrés à Madagascar en 1958.

3
1

1 1177
4 9

1
5

3 2
1 Ages iMn.sculin Féminin2Peau : cuir chevelu et cou 1

4Peau : membres inférieui's 
Peau ; S. A. 1............................ 2

0 à 4 ans 
5 à 9 » 

10 à 14 
15 à 19 
20 à 24 
25 à 29 
30 à 34 
35 à 39 
40 à 44 
45 à 49 
50 à 54 
55 à 59 
60 à 64 
65 à 69 » 
70 à 74 
75 à 79 
80 ans et 
N. D. . . .

1 22 1— Œil 3 13— Thyroïde 2 111 3 22 3 2»1 72»3 2 81 5 141 1 20
5 18»1 2 81 1 10
3 1011 3 6
3 4»21 1 3
3 11
1 611 35

1

Tous âges 44 123Total 44 123



VÉNÊRÊOLOGIE

STATISTIQUES ÉPIDÉMIOLOGIQUES

et
ACTIVITÉ DES DISPENSAIRES ANTIVÉNÉRIENS 

(au cours du quatrième trimestre I960)
EN FRANCE MÉTROPOLITAINE

Les renseignements publiés clans ce bulletin concernent les cas de 
maladies vénériennes déclarés au cours du 4" trimestre 1960 et le fonc
tionnement des dispensaires antivénériens au cours de ce même tri
mestre dans les 90 départements métropolitains.

I. ---- DÉCI.AUATION ÜBl.UlATOinE DES MAEADIES VÉNÉBIENNES

Le nombre des cas de maladies vénériennes déclarés au cours du 
l' trimestre 1960 a été de 4 449.

Il se décompose ainsi :

3 633Blennorragie .....................
Syphilis primo-secondaire
Chancre mon...............
Maladie de Nicolas-Favre.

798
1.5

3

La comparaison de ces cbill'res avec ceux du 4' trimestre 1959 donne les 
résultats suivants :

Différence4' trimestre I960 4^ trimestre 1959

3 G33Blennorragie ............................
Syphilis........ .........................
Chanere mon ............................
-Maladie de Nicolas-Favre.......

3 282 -f351
-f363798 435

15 22 7
3 + 21

UULI.. INST. NAT. HVC,., N" 3, MAI-.IUIN 1961. 35
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11 est à constater que le nombre de cas a augmenté d’une année à 
l’autre. Les tableaux ci-après concernent les départements où il existe 
une augmentation sensible.

Le nombre des examens de laboratoire ell’ectués a été de 107 605, 
comprenant :

78 367 examens sérologiciues, dont 8 098 positifs.
29 298 examens microbiologiques, dont 3 427 positifs.

Bi.ennohhac.ik

3 747 malades ont été traités pour syphilis par la pénicilline et ses 
dérivés, à la dose moyenne de 11,5 millions d’unités par malade.

1 134 malades ont été traités pour blennorragie par la pénicilline et scs 
dérivés, à la dose moyenne de 2 millions d’unités environ par malade.

2 576 malades ont reçu en moyenne 10 grammes de sulfamides.

Augmentation4‘' trimestre 1059trimestre lOüODepartements

27.5784.Alpes-Maritimes .
Calvados ...............
Gironde .................
Loire-Atlantique .
Moselle .................
Pyrénées (liasses-)
rUiône ...................
Savoie ...................
Seine-Maritime . . 
Seinc-et-Oise .... 
Var..........................

1721 4
398.5124
14(i20

Travail de la Seclion de Vénéréologie présenté par

S. ROULE et S. GOURLIAU.
101935
191534
14103117
12012
43116159
141428

23078308

Il est à signaler cependant une diminution de cas dans trois départe
ments importants.

DiminutionDépartements 4*^ trimestre 19594® trimestre 19G0

21190169Bouches-dtt-lihône
Isère..................... ..
Seine .....................

174124
6321792116

Svi’HlLIS

Augmentation4^ trimestre 19594” trimestre 1960Départements

212142Bouches-du-Bhône 
Pyrénées (Basses-)
Seine .....................
Var.........................

10010
258192450

25227

IL — Activité des dispe.xsaires antivéxériexs

Les ebiIVres des dispensaires se rapportent aux 90 départements.
Ces statistiques montrent que 10 949 séances de consultations ont été 

données et que 272 119 consultations ou actes thérapeutiques ont été 
eOfectués.

s
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COI. — Maladies vénériennes déclarées, en application de la loi du 31 Décembre 1942,

au cours du quatrième trimestre 1960. C5

1° BLENNORRAGIE

DépartementsDépartements Départements Toi. Sor.Déc. Oct. Déc. Tnt.Ocl. Nov.Nnv. Déc. Tôt. Ocl.

0 0 Puy-de-Dôme ..........
Pyrénées (Basses-). 
Pyrénées (Hautes-). Pyrénées-Orientales.
Rhin (Bas-).................
Rhin (Haut-)............
Rhône ...........................
Saône (Haute-) .... 
Saône-et-Loire ....
Sarthe...........................
Savoie...........................
Savoie (Haute-)....
Seine.............................
Seine-Maritime . ... 
Seine-ct-Marne ....Seine-et-Oise............
Sèvres (Deu.x-)..........
Somme ........................
Tarn .............................
Tarn-et-Garonne . .
Var ................................
Vaucluse ....................
Vendée ........................
Vienne ........................
Vienne (Haute-) . ..
Vosges...........................
Yonne ...........................
Belfort (Ter. de). . .

Ain ...............................
Aisne ...........................
-Allier ...........................
Alpes (Basses-)..........
Alpes (Hautes-).... 
■Alpes-Maritimes .. .
Ardèche ......................
Ardennes ....................
Ariège...........................
Aube .............................
Aude .............................
Aveyron ......................
Bouches-du-Rhône .
Calvados ....................
Cantal...........................
Charente ....................
Charente-Maritime .
Cher .............................
Corrèze........................
Corse ...........................
Côte-d’Or ....................
Côtes-du-Nord . . . .
Creuse...........................
Dordogne ....................
Doubs ...........................
Drôme ......................
Eure .............................
Eure-et-Loir ............
Finistère .................
Gard ...........................
Garonne (Haute-) . .

•> I) () 0ü Gers .............................
Gironde ......................
Hérault........................
Ille-et-Vilaine..........
Indre.............................
Indre-et-Loire..........
Isère .............................
Jura .............................
Landes ........................
Loir-et-Cher ............
Loire.............................
Loire-Atlantique . .
Loire (Haute-)..........
Loiret ...........................
Lot..................................
Lot-et-Garonne ....
Lozère...........................
Maine-et-Loire ....
Manche ...................
Marne .....................
Marne (Haute-) . . .
Mayenne.................
Meurthe-et-Moselle .
Meuse ...........................
Morbihan ....................
Moselle........................
Nièvre ...........................
Nord .............................
Oise . .. .........................
Orne .............................
Pas-de-Calais ........

3 2 1 f>
12446 3111 ü 470 6 340 12 16
2032 0 4 !) ,S 12 ü 2 3

7ü 30 II 0 3 1 0 2 2 4
<)0 0 3 4 2I) 7 18(I 9 2

21 037) 28 84 0 0 70 178 2
U-24 39ü U 0 10 9 .à0 41 34 114

00 0 11 (I 0 0 2 ü 20 luI)0 0 ü 0 00 0 0 4 0 4 G11 0 02 04 .6 0 ü 00 0 G0 180 0 4 .5 90 3 0 c/;200 4 40 0 0 012 0 0 0
2 116 C/:169 10 0 1 619 6946,â .Al 53 803 O0 3.5 21 2 1 65 414 12 53 159

00 0 0 00 0 (I 0 0 0 0 i.520 0 0 0 3 0 8 286 14
14 07 4 03 0 0 0 G0 0 0 ir.11 0 1 0 1 40 0 5 101

00 00 0 0 0 10 (I ü 1
00 0 0 20 0 0 0 0 0 2
0 616 I) 0 0 136 3083 3 1110

0 3 90 0 00 0 3 12 ■ 8 29
11100 0 14 35 0 00 0 0 0

01 0 10 0 1 1 0 0 0 0
6 II 0 03 0 0 12 5 2 8

104 359 9 164 0 2 21 0
4 12 1 1(I 1 1 0 0 18

1622 17 555 1 7 3 0 631
2 1 0 21 0 11

03 8 0 0 03 2
/.950 1087France entière. 1 190 3 6334 21 3 2 3 87 10

2" SYPHILIS PRIMAIRE ET SECONDAIRE

Départements Niiï.Uct. Déc. lot. Départements Nnv.Del. Déc. Tnt. Départements Oct. Nov. Déc. Tôt.

Ain ................................
Aisne ...........................
Allier ...........................
Alpes (Basses-)..........
Alpes (Hautes-). . . . 
Alpes-Maritimes . . .
Ardèche ......................
Ardennes ...................
Ariège ........................
Aube .............................
Aude .............................
Aveyron ......................
Bouches-du-Rhône .
Calvados ....................
Cantal ........................
Charente ....................
Charente-Maritime .
Cher .............................
Corrèze........................
Corse.............................
Côte-d’Or ...................
Côtes-du-Nord . . . .
Creuse ........................
Dordogne ....................
Doubs ...........................
Drôme ........................
Eure .............................
Eure-et-Loir ............
Finistère ....................
Gard .............................
Garonne (Haute-) . .

0 2 0 2 Gers .............................
Gironde ......................
Hérault ......................
Ille-et-Vilaine..........
Indre.............................
Indre-et-Loire..........
Isère .............................
Jura .............................
Landes ........................
Loir-et-Cher ............
Loire.............................
Loire-.Allantiquc . . 
Loire (Haute-) . . . .
Loiret ...........................
Lot ................................
Lot-et-Garonne . . .
Lozère...........................
Maine-et-Loire . . . .
Manche...................
Marne .....................
Marne (Haute-) . . . .
Mayenne.................
Meurthe-et-MosclIc .
Meuse ...................
Morbihan ............
Moselle.................
Nièvre ....................
Nord ......................
Oise........................
Orne ......................
Pas-de-Cal;iis . .

0 0 0 0 Puy-de-Dôme ..........
Pyrénées (Basses-). 
Pj’rénées (Hautes-). 
Pyrénées-Orientales.
Rhin (Bas-).................
Rhin (Haut-)............
Rhône . .........................
Saône (Haute-) .... 
Saône-et-Loire ....
Sarthe ...........................
Savoie...........................
Savoie (Haute-)....
Seine.............................
Seine-Maritime .... 
Seine-et-Marne ....
Seine-et-Oisc............
Sèvres (Deux-)..........
Somme ........................
Tarn .............................
Tarn-et-Garonne
Var ................................
A'aiicluse ...................
Vendée .........................
Vienne ........................
Vienne (Haute-)....
Vosges ........................
Yonne ...........................
Belfort (Ter. de). . .

0 1 1(I
(I 0 3 3 9 4119 13 33 104
U II ü(I 1 7II 6 0 U 0 ü
0 0 II II 0 52 3 00II (I
0 II IIII 2 0 2II 54 9II
4 9 3 16 II2 2II 0II III)
II II II II 2 III6 2 3111 519
II 1 1 2 III) II II 2 IIII 2
0 II n II II II II II II IIII II
2 0 1 3 (III II II II II IIII G.
Il 1II 1 >22 (I II 2 II 1 3

2'
G.

0 II II II 5 2 2 9 (I 0 (I ü
12 15 15 42 II 1II 1 114 1311 206 450

0 II IIII II 10 1 O2 2 6 10
r-0 0 0 II 0 00 II II1 0 1 O0 II 6 6 II II II (I 7 15 13 20 II 0 0 0 II ü II II ü 0 (I G0 II 1 1 3 3II II 1 II 1 2

0 0 IIII II II II II II 0 II 0
1 1II II ü ü II II II1 II 1II IIII 0 0II II II 13 11 273
II 0II II II IIII II 1 42 1II 0II II 1 II 2 3 II 0 0II
II 2 31 1 II 1II II 0 0 II
0 0 1 1 1 0 II 1 2 II 202 40 2 72 3 12 0 0 0n0 II 0 0 II 1 II 1 II 1 2 3
0 0IIü 4 3 3 III I) II 0 0
II n IIII 1 II 3 4
II II 0II 0 II II II
2 3 61 0 II 3 3 France entière. m> 24.5 3!,8 798

VI
te
-.1
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3° CHANCRE MOU

NovembreOctobre Décembre TotalDépartements

3 r> 91Boiiclics-dii-nhônc 
Ch II rc 11 t c-M a ri t i ni c
Hérault ...................
Sciiie-Maritiiiie . .

0 0 1 1
1 00 1
0 04 4

S
i.

// r, i.a 15Total
aS
Cn

C/:
C

4° MALADIE DE NICOLAS-FAVRE i.
r-r»;C/:

Octobre Novembre Décembre TotalDépartements

01 1(IGiro iidc 
Nord . . 
Sa rtlie

0 1 10
ü 11 (1

1 31 ]Total

y

S» INDICE DE MORBIDITÉ DE LA BLENNORRAGIE ET DE LA SYPHILIS

(au coulis nu yuATiiiù.MU tmimustiik 19(i(l)

Indices calculés sur la base annuelle et rapportés à 100 000 habitants.

Départements blennorragie Syphilis Départements Blennorragie Syphilis Départements Blennorragie Syphilis

Gers .............................
Gironde ......................
Hérault........................
Ille-et-Vilaine..........
Indre ........................ .. .
Indre-et-Loire..........
Isère .............................
.lura .............................
Landes ........................
Loir-et-Cher ............
Loire.............................
Loire-Atlantique
Loire (Haute-)..........
Loiret ...........................
Lot..................................
Lot-et-Garonne ....
Lozère...........................
Maine-et-Loire ....
Manche...................
Marne .....................
Marne (Haute-) . . .
Mayenne.................
Meurthe-et-Moselle .
Meuse ...........................
Morbihan ....................
Moselle...........................
Nièvre...........................
Nord .............................
Oise........................ ’. . .
Orne .............................
Pas-de-Calais ..........

Ain ................................
Aisne ...........................
Allier ...........................
Alpes (Basses-)..........
Alpes (Hautes-).... 
Alpes-Maritimes .. .
Ardèche ......................
Ardennes ....................Ariège...........................
Aube .............................
Aude .............................
Aveyron ......................
Bouches-du-Hhône .
Calvados ....................
Cantal............ ..........
Charente ...................
Charente-Maritime .
Cher .............................
Corrèze........................
Corse ...........................
Côte-d’Or ....................
Côtes-du-Nord . . . .
Creuse ...........................
Dordogne ...................
Doubs ...........................
Drôme ........................
Eure .............................
Eure-et-Loir ............
Finistère ....................
Gard .............................
Garonne (Haute-) . .

•4,5 ■4,5 Puy-de-Dôme ..........
Pyrénées (Basses-). 
Pyrénées (Hautes-). 
Pyrénées-Orientales.
Bhin (Bas-).................
Rhin (Haut-)............
Rhône ...........................
Saône (Haute)..........
Saône-et-Loire ....
Sarthe...........................
Savoie...........................
Savoie (Haute-)....
Seine.............................
Seine-Maritime ... 
Seine-et-Marne . .. .
Seine-et-Oise............
Sèvres (Deux-)..........
Somme ........................
Tarn .............................
Tarn-et-Garonne . .
Var ................................
Vaucluse ....................
Vendée ........................
Vienne ........................
Vienne (Haute-) . . .
Vosges...........................
Yonne ...........................
Belfort (Ter. de). . .

0 0 4,8 0,8
0 2,3 5‘2,0 17,4 30,7 9
4,3 0 16,3 5,7 5,6 0
0 ü 4,7 3,3 6,6 0

00 14,6 3,2 U,7 4,9
58,7 11,2 0 2,1 12,5 0

0 0 14,1 5,8 44 19,7ô’1,3 2,6 0 8,7 3,7
0 ü 0 ■<;

ü 3 0
17,7 r?;.4,8 0 0(I 0 530 1,4 10,5 1,2 4,4 4,4 53.

ÜU 38.1 17,1 Oü0o!â58,6 14,5 0,5 149,7 31,8 O17,6 ü 3,2 1 61,5 3,8 C3
0 ü ü 0 0 0,7 537,30 7,4 ü 5,4 2,5

11,8 0 0 0 0 ü
1,4 1,4 0,7 2,2 8,3 1,6
0 0 0 0 1,2 0
I) 2,4 0 0 4,5 2,2
6,3 0 0 0 271,3 ‘23,7
0 ü 4,8 0, 39,4 5,4
0 0 1,8■20,9 0 0
1,1 3,2 1,8 1,8 0 0

12,3 1.1 0 0,7 10.1 2,5
5,5 2!i12,3 15,8 5,4 0

L513,6 0 5, 1,6 4,422’10,5 0 9,9 1,8 0
1,1 0 1,6 3,3
7,7 0 0 0

14,9 4,3 2,3 0,9 France entière. 32,0 7,0 Cl
CO
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6° VARIATIONS DÉPARTEMENTALES DES INDICES DE MORBIDITÉ DES MALADIES VÉNÉRIENNES

AU coiJMS DU qÛatmik.mi-: THi.Mi:sTni-: 19(30 
Indices calculés sur la hase annuelle et rapportés à 100 000 habitants.
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IL — Renseignements stotistiq[ues concernant le ionctionnement des Dispensaires antivénériens
au cours du quatrième trimestre 1960.

1 ’ FONCTIONNEMENT DES CONSULTATIONS ANTIVÉNÉRIENNES

Nb. N b.Nombre de coiisulltitions données Noml)rc de consultations donnéesde de
Départements

séa nces Dé|)artements séances
de de

H. E.F. T. consul. H. F. E. T. consul.

Ain ..................................
Aisne ..............................
Allier ..............................
Alpes (Basses-)...............
Alpes (Hautes-).............
Alpes-Maritimes ..........
Ardèche ..........................
Ardennes ........... .........
Ariège..............................
Aube ................................
Aude ................................
Aveyron .........................
Bouches-du-Rhône ....
Calvados ........................
Cantal ..............................
Charente .......................
Chaiente-Maritime .. . .
Cher ................................
Corrèze ...........................
Corse ..............................
Côte-d’Or .......................
Côtes-du-Nord ............
Creuse..............................

91 55 0 146 Dordogne ............
Doubs ...................
Drôme .................
Eure .....................
Eure-et-Loir . . . .
Finistère ............
Gard .....................
Garonne (Haute-)
Gers .....................
Gironde ...............
Hérault.................
Ille-et-Vilaine . . .
Indre ...................
Indre-et-Loire . . ,
Isère .....................
.lura .....................
Landes .................
Loir-et-Cher . . . .
Loire.....................
Loire-Atlantique 
Loire (Haute-). .
Loiret ...............
Lot....................

■'8 29 13 420 26
281
515

299 5888 126 1 425 870 32 2 327 
1 437

178 5;637 5 1 157 75 727 658 ,52 39
31 68 990 14926 278 4292 146 Si76 115 1910 42 212 114 11 337 68 Pi,

2 575 4 636 32 7 043 O347 207 50 2570 36 f-160 23461 13 41 1 207 
1 896

2 798 
4 203

73 4 078 
7 366

131 O107 190 298I 72 170 455
4833 14 1 3 117 277 0 394 63 tti2 0491 131 912 696 1 330 

1 202
3 316 353 4 999 

2 203
379

240 439
579

6823 58 101900 174
10 838249 38 516 307 54 877 145

400 15 623 
2 699

7 014 
1 100

8 209 
1 533

409 100 205 15 320 26
66 140 1 051

2 379
1 406 
1 778

177 2 634 
4 3.38

170
76 112 188 380 181 201

60 1 010 
2 462

288 682 74 149 354 5070 68
65845 1 5.52 186 1.54 352 5060 70

173 69 0 243 61 114 145 31 290 119
112 1 334221 .54 940 576 

1 208
1 548
2 165

32 246
172 560387 1 88 836 121

3 021 
425

133 198 164 3620 36
76 157 192 74 .391 40427

275
8.58 62

106 0 134 114 3901 62
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FONCTIONNEMENT DES CONSULTATIONS ANTIVÉNÉItlENNES (suitej.

Nb. Nb.
Nombre de consulUitions données Nombre de cunsultutioiis donnéesde de

Départements Départementsséances séances
de de

consul. consul.F. li. T.\l. T. H.F.H.

Saône (Haute-) . 
Saône-et-Loire .
Sarthe.................
Savoie.................
Savoie (Haute-).
Seine...................
Seine-Maritime 
Seine-et-Marne . 
Seine-et-Oise . . . 
Sèvres (Deux-). .
Somme ...............
Tarn ...................
T arn-et-Garon ne
Var .....................
Vauciuse ...........
Vendée ...............
Vienne ...............
Vienne (Haute-)
Vosges.................
Yonne .................
Beifort (Ter. de)

Lot-et-Garonne.............
Lozère ..............................
Maine-et-Loire .............
Manche............................
Marne ..............................
Marne (Haute-) ...........
Mayenne.........................
Meurthe-et-Moseiie .. . .
Meuse ..............................
Morbihan .......................
Moselie............................
Nièvre............................
Nord ................................
Oise ..................................
Orne ................................
Pas-de-Caiais ...............
Puy-de-Dôme ...............
Pyrénées (Basses-). . . . 
Pyrénées (Hautes-).. . . 
Pj'rénées-Orientaies .. .
Rhin (Bas-)...................
Rhin (Haut-)...............
Rhône ...........................

47!)7 95 274■i 1 180 82409 774 130
87202 218 49211 1247 20 11.

18 94 302 270 70 01 122 120549 599 2.270 839 181555 147 342 04102 173 &.347 703 00338.377 182 148 188572 858 594 027 
8 909 
1 780 
8 914

3 12729 940 
3 431 
1 081 
3 244

03 709 
5 121

918473 701 72284 4
30924 417122 3978 20
200054 0712179 5 550 342 717 409 O4000 5 232 .43813534 101 62

7207 21011 149 0304 05207 86
1781 584 3 437 

1 400
3 891 1 800 532024 2001 061 142 t'i

101921 04790 137 374394
48.5344 2 041 

1 497
429 7 704I 294 2685 403 072

.5001 427 4 848 
1 059

102 0 377
1 888

670 50777 85
20132937 .500166 22479 282

01295 2 597 
2 784 
2 134

0 0 01 261 041 235
377456 0 13013821 3.50 

1 249
52 177

3548 10 9436158 90727
79424366 79(100464 511 975 43
36426 14 56512511 1 722

2 817 
2 222 
5 525

598 981113
43992312 641 395] 2301 267 

1 175 
8 770

1499
33 1451010

758 747 222344 778 782 .9 094 272779 10.949.5991 France entière.

2'^ FONCTIONNEMENT DU SERVICE SOCIAL ANTIVÉNÉRIEN

TotalHommes Femmes Fnfanls

Nombre de personnes visitées à domicile.................................................................................

Nombre de personnes ramenées au traitement par le Service social............................
Nombre de personnes amenées aux consultations pour la première fois pour 

examen ou traitement (enquêtes épidémiologiques, etc.)...............................................

7 9742 670 4 368 930
2 691 2 317 5 129121

992 1 190 2 198188
tr;.
s;
S3
O

3° FONCTIONNEMENT DU FICHIER SANITAIRE ET SOCIAL DE LA PROSTITUTION (I) O

Mineures TotalMajeures

Nombre de femmes inscrites au fichier, visitées pendant le trimestre.........................

Nombre de femmes inscrites au fichier, qui ont dû êlre tiospitalisées poni- mala
dies vénériennes contagieuses..................................................................................................

33 3 2143 181

103(I 103

(I) Il est à l'emarquer que les chiffres portés dans ce tal)lcau sont fail)les par rapport à ceux des trimestres piécédcnts, dn 
fait de la suppression, ce dernier tidmcstre 1900, du fichier sanitaire dans divers départements et pai'ticnlièreinent dans 
la Seine. S05
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4" RÉSULTATS DES EXAMENS PRATIQUÉS SUR DES CONSULTANTS NOUVEAUX
ET BÉNÉVOLES ■

Knfünts TololIloinnies rcminesRésultats (les examens cliniques el sérologiques

=;]u
lU 854:i 89:i 427(i 584Personnes reconnues indemnes

U.
53

Syphilis :
congénitale ..........................................................
primaire . . ..........................................................
secondaire .............................................................
ancienne avec manifestations cliniques 
sérologique cliniquement latente............

SfiO2215 28
288284 54 (I c«O842157185 U
16744 (I S*128
961294 27640 tn

2 72182 081 682Blennorragie ..................................
Chancre mou ..................................
Maladie de Nicolas-Favre . . . 
Dermatoses non syphilitiques

8008
20 II2

10 8684 882 1 8584 678

20 2912 3i:i9 m1li 450Tnlaiix

5° RÉSULTATS DES EXAMENS PRATIQUÉS SUR DES SUJETS SOUMIS A UN EXAMEN SYSTÉMATIQUE

A. — Examens pratiqués au titre de la législation sur la Protection maternelle et infantile

li^xnmcns pré-nuplinux l'^xanicns pré- et post-natoux

Hcsiiltots des examens clinir|ucs et 8érologi([ues EnfantsNour
rissonsHoniDes l'cnimes Total Dommes l'emmes Total de -j-

de 2 ans

Personnes reconnues indemnes ......................
Syphilis :

congénitale ..........................................................
primaire ...............................................................
secondaire .............................................................
ancienne avec manifestations cliniques
sérologique cliniquement latente..........

Blennorragie ...............................................................
Chancre mou ...............................................................
Maladie de Nicolas-Favre . ................................
Dermatoses non syphilitiques...........................

7 268 8 704 686 19 50115 972 2 41820 187 858

0 1 81 0 3 015
0 0 0 0 1 1 0 0
0 2 2 0 1 1 0 0
0 0 40 0 4 0 0

22 82 10454 6 110 6 1
0 0 0I) 2 2 0 0
0 0 0 0 0 00 0
0 0 0 00 0 0 0 S:0 0 0 0 9 9 14 1 tr;.

S
7 299Totaux S 739 16 029 692 19 62Ô 20317 2 453 360 O

O
2B. — Examens de santé pratiqués au titre de la législation sur la Sécurité sociale

Uésultiits des examens cliniques et sérologiques Hommes Femmes Fnrants Total

Personnes reconnues indemnes ......................
Syphilis :

congénitale ..........................................................
primaire ................................................... ............
secondaire .............................................................
ancienne avec manifestations cliniques
sérologique cliniquement latente..........

Blennorragie ................... ...........................................
Chancre mou ...............................................................
Maladie de Nicolas-Favre ..................................
Dermatoses non syphilitiques...........................

523 81462 1 006

0 00 0
I) 0 0 0
1 1 0 2
0 II 0 (I

85 20 I) 55
2 0 0 2
II 00 0
II 00 II £II 4 II 4 ai

Totaux Ô61 487 SI 1 129



VÉNÉRÈOLOGIE 547546 MALADIES SOCIALES

6° NATURE ET RÉSULTATS DES EXAMENS 
DE LABORATOIRE PRATIQUÉSO îC rc OX

oc Ice
OC;-'

.1
1Ic c c"" ce?C Irt —i1

r- ace
lU'suItats

Nature des examens pratiqués
Positifs Négatifs

^ ce oc C C « c c ?î3 30
'■2 Sang ...........................

Liquide C.-U............
7 9'i6 69 810Examens sérologiques.

172 45!)
5 CZ

c c O cC
70 260Total S 00,S'OP

<
i t/i i 1 i

i ::
O O O O >ro I— — = o: Tréponèmes

Gonocoques
475Examens microbiologiques. 239S S2

3 188 25 396ceH
S U.

« 25 8713 427e.
S Total3

•aZ
wî
biïP Ii = s S

< X ©oc
s'i ^ ?e X w s i; s3 EX2 £ CNI

X
7° PRINCIPAUX MÉDICAMENTS ANTIVÉNÉRIENS UTILISÉS‘ûc

■a X
U

a A, — Pbéparations arsenicales, bismuthiques et mercurielles■ i-a 3
U

*2 Nombre
d'injections

faites
h S Nature du produit Mode d'emploi3 P< x/i

«><
Om-a 33

a ï3 £ CA g- i:i6.5c Préparations arsenicales... Injections intraveineuses . . . 
Injections intramusculaires .

Injections intramusculaires .

Injections ..................................

Autres voies ...........................

.1P 2 526S ¥ ■3<
O.

« SS -g .1^ 

^ s^ O 
c 3 
3 cr c'e
^'■5

I 50 742Préparations bismuthiques. 
Préparations mercurielles..

U ■S
(/) ZII 6 6312 ï

££ le
c 3 
3 C

.1Q 226

îU I(/}

£ E ££ 01
W5 CB■O ai 

■S .2
.2 0.2 o.ç-

I..oB ^

U« B£ s 3

HmwiiiWiinii
g U 3.5;

i
I

£
I
J2

j

B. ---- PÉNICILLINE ET SULFAMIDES

Nombre 
de malades traités

Doses employées 
(médicaments fournis 
par les Dispensaires)

3 Nature du produitO
OCi W5■I sësUi ■lus

iili2^ « i
muSQ

lill
55Iq

Pénicilline :
pour le traitement de la syphilis, 
pour le traitement de la blen

norragie ......................................
Sulfamides ...........................................

Ot/l
3 747 42 150,5 millions d’unités. 

2 652
26 422 grammes.

.2 c
s

c
g X

s 1 134
2 576

t/1 )) ))Sy)
a0)

CL



PÉDIATRIE

ENQUÊTE SUR L'ALIMENTATION 
ET L'HYGIÈNE DES NOURRISSONS (MARSEILLE, 1958)

l-cs documents de base ont été rassemblés à .Marseille par une équipe 
du Centre de Heclicrclies Sociales et Alimentaires, sous la direction de 
M"' Cmaheut. Ils concernent des enfants nés à Marseille au cours des 
2' et S' trimestres de l’année 1958. Parmi les 5 892 naissances qui ont été 
déclarées à la mairie de Maiseille, pendant ce laps de temps, 685 noms 
ont été tirés au sort. Il a été ])ossible d’eirectuer l’enquête pour 5.8.3 nour
rissons, soit 77,8 % de l’échantillon. I.es motifs pour lescpiels 152 enquêtes 
n’ont pu être faites sont les suivants :

%N
Refus (le la mère.............................................
Départ hors de Marseille................................
Famille ineoniuie à l’adresse indiquée...
Mère introuvable...............................................
Mère al)scnte à l’époque de l’enquête. .. . 
lînfant décédé.....................................................

2,64
87 57,2

20,4.31
7,211

16 10,5
3 2

l-es enquêtes ont été eflectuées en 1959, par interrogatoire de la mère. 
Les enfants étaient alors âgés de plus de 6 mois et moins d’un an. L’accueil 
a été généralement bon et des renseignements assez précis ont pu être 
recueillis sur la plupart des nibriques du questionnaire. Cependant, sur 
quelques points les souvenirs des mères étaient déjà assez vagues. Dans 
cc cas, la rubrique correspondante n’était pas remplie.

«CM,. I.NST. ,\AT. HVC,., N" 3, MAl-.lia.V 1061. 36



EXQUliTE SUE L’ALIMEM'AriOX ET L'HYGIÈNE DES NOUHIUSSONS 551550 PÉDIATRIE

cette notation n’a été utilisée pour l’enquête que pour 323 d’entre eux à 
1 mois, 299 à 3 mois et 343 à 0 mois. En effet, tous les enfants n’ont pas 
été pesés régulièrement et, pour certains, le poids n’était pas connu aux 
repères demandés, c’est-à-dire à 1 mois, à 3 mois et à 6 mois.

Voici les résultats observés :

Les principaux résultats obtenus sont exposés ci-dessous :

1“ Sexe. — Sur 533 cas, il y avait 281 garçons (52,7 %) et 252 filles 
(47,3 %).

2° Rang de l’enfant dans la fratrie

1 mois
Nomlire de cas

3 mois
Noml)re de cas

G mois
Nombre de cas

%N Poids
36,6.Aîné 195
301602«
16853'

Moins de 3 kg
3 kg-3,4 kg .
3,5kg-3,9kg .
4 kg-4,4 kg .
4.5 kg-4,9 kg .
5 kg-5,4 kg .
5.5 kg-5,9 kg .
6 kg-6,4 kg .
6.5 kg-6,9 kg .
7 kg-7,4 kg .
7.5 kg-7,9 kg .
8 kg-8,4 kg .
8.5 kg-8,9 kg .
9 kg-9,4 kg .
9,5kg-9,9kg .

58,8474' 27 23,4185" 87 4 12,4136”
121 81,167'
66 231,798' et plus 60 113

4 772
1973
4146
6463° Renseignements sur l’accouchement 3 67
73
35La plupart des accouchements ont eu lieu dans une clinique privée : 

434 fois sur 505, soit 86 %. 11 y a eu 59 naissances en maternité publique 
(11,6 %) et seulement 12 à domicile (2,4 %). La notion d’une dystocie a 
été trouvée 59 fois sur 533 cas (11,1 %).

24
9

4 kg 097Poids moyen 5 kg 770 7 kg 700

Le poids moyen a été étudié pour les garçons et les filles. La difl'érence 
classique en faveur du sexe masculin a été retrouvée.

4° Poids de naissance

460 enfants sont nés à terme (86,3 %), 59 avant terme et 10 après terme. 
Leur répartition selon le poids de naissance est la suivante : Poids moyens scion le sexe

Garçons Filles

3 230 g 
5 550 g 
7 445 g

7.N
Poids de naissance 
Poids à 3 mois. . . . 
Poids à 6 mois. . . .

3 420 g 
6 135 g 
8 015 g

01 000 g et moins 
1 OOI-l 500 g ..
1 501-2 000 g . .
2 001-2 500 g . . 
2,501-3 000 g ..
3 001-3 500 g ..
3 501-4 000 g ..
4 001-4 500 g ., 
4 501 g et plus

0,21
0,95
4,725

16,287 On a étudié aussi le poids moyen à 1 mois, à 3 mois et à 6 mois selon 
le poids de naissance. Les résultats sont exprimés dans le tableau 
suivant :

42,2225
26,5141

8,344
0,95

(Poids moyen : 3 340 g.)
Poids moyens selon le poids de naissance (P. N.).

5° Croissance pondérale
P. N. inférieur 

à 3 000 g
P. N. compris 

entre 3 000 et 3 500 g
P. N. supérieur 

à 3 500 gPoids à

La croissance pondérale n’est connue que pour environ 6 enfants sui' 
10. En effet, dans 11 cas l’enfant n’a été pesé que le jour de sa naissance, 
et, dans 170 autres cas, il a été pesé par la suite, mais le poids n’a pas été 
noté. Pour les 352 enfants f|ui ont été pesés et dont le poids a été noté.

1 mois 
3 mois 
6 mois

3 595 g 
5 190 g 
7 155 g

4 025 g
5 700 g 
7 590 g

4 555 g 
6 230 g
8 180 g
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En ce qui concerne les aliments autres (lue le lait, il a etc noté que 
240 enfants (45 %) avaient à 3 mois un régime exclusivement lacté (lait 
de femme ou lait animal); celte proportion tombe à 12,2% à l’âge de 
() mois, mais à cet âge 'tout nourrisson devrait déjà recevoir un aliment 
aidre que du lait.

Les farines, sous foimie de décoction farineuse ou de bouillies étaient 
employées dans 110 cas à 3 mois (20,0 %), et dans 459 cas à 6 mois (80 %).

Du jus de fruit était administré avec les fréquences suivantes (sur 
553 enfants) :

0° Surveillance méimcale penuant les 0 premiehs mois

Elle a élé assurée de la manière suivante :

Kiifiinls suivis :

.Seulement par le niéiicein de famille...................
■Seulement par une consultation de nourrissons. 
Par le médecin de famille et par une eonsulta- 

tion de nourrissons...................................................

%N

22.S 40,2
39,7190

09 14

La plupart des enfants (89 %) ont élé examinés au moins 4 fois. à 1 mois 
à 3 mois 
à G mois

79 enfants (14,8 %) 
243 enfants (4.0,7 %) 
44.0 enfants (83,4 %)

7° Carnet de santé

L’emploi de la vitamine C synthétique est assez peu fréquent (13% 
des cas).

Les légumes ne sont pas administrés très précocement : un seul enfant 
en a reçu dès le 3" mois, 3 pendant le 4' mois, 14 pendant le 5' mois. 
A 0 mois, 221 sur 533 (41,5 %) recevaient des légumes. A 9 mois, enfin, 
cette proportion n’était encore que de C7 %.

Les protides animaux autres que le lait (c’est-à-dire viande, oeuf, ou 
poisson) n’étaient administrés qu’a 22 nourrissons âgés de G mois (4,1 %).

En ce qui concerne la vitamine D, il n’a pas été recherché â tpiel 
moment elle avait pu être administrée pour la première fois. Il était 
seulement demandé si, au moment de l’enquête, l’enfant, dont l’âge était 
alors compris entre 7 et 12 mois, recevait de la vitamine D sous une 
forme pharmacologicpie. Une réponse positive a été donnée 129 fois 
(24,2 %), cependant (pie 8 enfants prenaient de l’huile de foie de morue.

Enfin, le questionnaire sur l’alimentation comportait une nibrique 
consacrée au nombre des repas. Les résultats observés sont réunis dans 
le tableau suivant :

170 enfants n’avaient pas de carnet de santé au moment de l’enquête 
(31,9 %). 240 avaient un carnet, mais sans aucun renseignement médical 
noté (45,1 %). 122 enfants seulement avaient un carnet de santé portant 
des renseignements médicaux (22,9 %).

I

8" Renseignements sur l’alimentation

Sur 533 enfants, 144 ont été sevrés d’emblée, sans aucune tentative de 
mise au sein, soit 27 %. Pour les 389 autres, l’enfant a élé mis au sein 
(73 %), mais il s’agissait parfois d’un essai très court.

A l’âge de 1 mois, 335 enfants, d’après les déclarations de leur mère, 
étaient nourris entièrement au sein (ü2,8 %) et 11 â l’allaitement mixte 
(2,1 %). Cette proportion nous semble élevée. A 3 mois, l’allaitement 
exclusif au sein était maintenu pour 234 enfants (44 % des cas) et l’allai
tement mixte pour 39 (7,3 %). linrin, â G mois les proportions étaient de 
13,G % d’allaitement au sein (avec ou sans autre aliment non lacté), et 
de 1 1,9 % d’allaitement mixte.

Pour l’allaitement artificiel, le type de lait le plus employé est le lait 
SCC, suivi par le lait concentré sucré. Voici les résultats obtenus :

'i
ij

'i

Nombre de repas selon Và(je.
U

1

3 mois1 mois G mois

Allaitement artificiel (Lait emplotjé). X NN

4 repas .............
5 repas .............
n repas .............
7 repas .............
8 repas ou plus

1 3;')A 3 mois A ü mois 1A 1 mois 37 220.0
307 240230V NN 10820.0 22

17 10 3

104 201 224l.ail SCC ........................................
Lait concentré sucic ... 
I..■lil concentré non sacré 
Lait (le vaclic ordinaire .

8418 42 I383 8 On voit que la tradition des repas nombreux reste en vigueur dans un 
assez grand nombre de cas.

3 181



555ESQI ÈTE SUR L’ALIME\TATIO\ ET l.’IIYCIÈXE UES XOURRISSOXS554 PÉDIATRIE

Salle d'eau, chauffe-eau, machine à lauer.
9" Haritat et environnement

“/oN
31,515(>Aucun de ces cléments ..............................

J) Siille d’euu ...............................................
2) C.haufTe-cau .............................................
A) Machine à laver ....................................
Salle d’eau plus machine à laver...........
Salle d’eau plus chauffe-eau...................
Chauffc-cau plus machine à laver.........
/ 4- 2 -h .......................................................

Près (le 8 nourrissons sur 10 vivent clans des logements comportant 
3 pièces ou moins. Voici la répartition observée :

2,’211
7,3

11,959
1’:(i

Nombre de pièces principales \ 82/ 0
7,41 pièce ............

2 pièces ............
3 pièces ............
4 pièces ............
5 pièces et plus

37147 27,7
22109140 26,4

140 26,4
85 16
19 3,5 La Icniie de l’intérieur a été appréciée de la manière suivante, sur 

509 cas : bonne tenue 414 (81,3 7r); tenue moyenne, 76 (14,9 %); tenue 
médiocre ou mauvaise, 19 (3,8 %)■Beaucoup de ces logements sont surpeuplés, comme le montre le tableau 

suivant.

10" Garde de l’eneantRapport entre le nombre de pièces et le nombre d’hahilanl.s.

En général, l’enfant est gai'dé habituellement pai’ sa mère (440 fois sur 
533, soit 82,4 %). Ensuite, vient la garde par une grand-mère (51 fois, 
soit 9,6 7c). Les autres cas (garde par une grande sœur, parente, employée 
de maison, etc.), sont encore moins nombreux (42 fois, soit 7,9 Vc). Nous 
avons été surpris par la rareté de l’utilisation des crèches. A la cpiestion 

l’enfant va-t-il dans une crèche ? (ou y a-t-il été antérieurement) », une 
réponse positive n’a été donnée cpie 4 fois (soit dans 0,7 % des cas). Or, 
il s’agit, l'appelons-le, d’enfants âgés de plus de 6 mois au moment de 
l’encpiéte.

N 0 •
/ 0

Plus de pièces (|uc d’h.ahitants...............
.Autant de pièces cpie d’habitants...........
Plus d’habitants <|iie de pièces ;

1 habitant de plus ............................

2,413
50 9,4

112 21,1
2 182 34,2» » »3 90 16,9» » » «4 39 7,3» ï> »5 20 3,8» » »6 2,614»7 (on davantage) 12 2,3» » »

Dans la plupart des cas, la famille habite dans un immeuble (440 cas 
sur 532, soit 83,8 %). Dans 14,5 % des cas, l’habitat est un pavillon, et 
dans 1,7 7c un baracpiement. La répartition selon l’étage où habite le 
notirrisson est la suivante :

11" Sorties de i.'enfant

.A la cpiestion « (|tii promène habituellement l’enfant? », il a été 
répondu de la manière suivante :

N
454 (85,6 % des cas).

31 (15,7 % des cas).
25 ( 4,6 % des cas).
21 ( 4 % des cas).

la mère .................
la grand-mère . . . 
autre personne . . . 
pas de promenade

Sous-sol, cave ......................................
Rez-de-chaussée ou P'' étage .........
2' ou 3' étage ......................................
4” ou ,5" étage ......................................
6' étage (ou étage supérieur au 6")

2,413
388 .54,2

28,8153
61 11,4
17 3,1

l’enfant est-il amené habituellement au marché ? », uneA la ([uestion
réponse positive a été donnée 110 fois, c’est-à-dire dans 20,6 7c des cas.

En revanche, les réponses aux (luestions sur la fré(|uence et l’horaire 
des sorties ont été souvent imprécises, car il s’agit rarement d’habitudes 
régulières et contrôlées, mais bien plutôt d’une adaptation mouvante aux 
diverses circonstances de la vie familiale et aux caprices de la météo
rologie.

L’étude des divers éléments de confort est importante, afin de se rendre 
compte des facilités dont peut disposer la mère pour l’élevage de son 
enfant. Les résultats obtenus sont exposés dans les deux tableaux sui
vants :

Réfrigérateur ou glacière.
Près de 3 mères sur 4 (357 sur 495) ont déclaré qu'en été l’enfant était 

sorti tous les jours. Les sorties sont rares le matin (17 cas sur 357, soit 
4,8 7c), frécpientes l’après-midi (234 cas, soit 65,4 7c). Enflii, 106 mères

N
Xi réfrigérateur, ni glacièi'e ...........
Réfrigérateur........................................
Glacière...................................................

135 27,2
239 48,2
122 24,6
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sur 357 (29,7 %) ont déclaré que J’enfant était liabituellcmcnt sorti 2 fois 
par jour, le matin et l’après-midi. En hiver, ce sont encore les sorties de 
l’après-midi qui prédominent (354 sur 451); les enfants qui 
tuellement sortis que le matin sont au nombre de 31; les sorties biquoti
diennes sont signalées par 66 mères
moyenne des sorties, elle est évidemment difficile à apprécier. Voici les 
résultats obtenus,
une heure et les dui’écs égales ou supérieures à ce laps de temps.
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13“ Pathologie. Hospitalisation
ne sont liabi-

L’interrogatoire de la mère comprenait une série de cpieslions se rap
portant au.x anomalies de la santé de l’enfant; les réponses suivantes ont 
été obtenues :

451 (14,6 %). Quant à la duréesur

bornant à distinguer les durées inférieures àen se
Anomalies.

OuiNon
6.5 (12,2 %) 
33 ( 6,2 %) 
43 ( 8,1 %) 
31 ( 5,8 %) 

9 ( 1,7 %)

llhino-pharyngite, infection fébrile banale.
Otite (compliquée ou non)..............................
Infection bronchique ou pulmonaire...........
Troubles digestifs (sans to.xicose).................
l'roubles digestifs (avec toxicose).................

469Printemps - été Hiver 500Sorties (durée)
490N N % 502
524

Moins d’une heure 
Une heure et plus.

48 10.5
89.5

135 29,9
409 316 70,1

Les autres anomalies sont plus rares. Nous signalerons : la coqueluche, 
avec 20 cas (soit 3,8 %); la varicelle, avec 10 cas (soit 1,9 %); la rougeole, 
avec 6 cas (soit 1,1 %); les troubles du système nerveux, avec 6 cas; les 
affections allergiques, telles que l’asthme et l’eczéma, avec 9 cas (soit 
1,7 %); les affections chirurgicales et les accidents, avec 3 cas (soit 
0,6%); les malformations congénitales, avec 3 cas. Enfin, diverses ano
malies ont été notées dans 13 cas (soit 2,4 %).

Ee total des anomalies relevées s’élève ainsi à 242. Mais certains enfants 
ont cumulé deux anomalies, ou même davantage. I.e dépouillement méca
nographique nous a appris ainsi que 328 enfants sur 533 (61,5 %) 
n’avaient jamais présenté d’anomalie de leur santé, alors que 205 (soit 
38,5 %) avaient accusé une ou plusieurs anomalies.

Ee nombre d’enfants hospitalisés est assez faible. 11 est de 20 sui- 533 
(soit 3,8 %). Sur ces 20 enfants, 17 ont été hospitalisés 1 fois, 2 l’ont été 
2 fois et un seul a fait 3 séjours à l’hôpital. (Bien entendu, le séjour à la 
maternité n’est pas compté dans ces hospitalisations.)

Six enfants ont subi une intervention chirurgicale ou otologique.
La durée de l’hospitalisation s’établit comme suit (durée totale, en 

additionnant les durées en cas d’hospitalisation répétée) :

12“ PnOFESSION UES PARENTS

Une réponse précise a été obtenue dans 533 
la mère et dans 523 
par catégories :

cas pour la profession de 
pour celle du chef de famille. Voici les résultatscas

Profession de ta mère.
N %

San.s profession.................................................
Employée de bureau ....................................
Ouvrière ..............................................................
Commerce .................................... ............
Institutrice, assistante sociale, infirmière.
Employée de maison ....................................
Professions liberales, cadres.......................
.Autres professions ..........................................

356 66,8
49 9,2
40 7,5
26 4,9
24 4,5
16 3

3 0,6
9 3,5

Profe.ssion dit chef de famille.
N %

Sans profession, chômage, invalidité
Ouvrier, contremaitre .......................
Employé de bureau ..............................
Commerce ...............................................
Professions libérales, cadres ...........
Marins, pêcheurs ........................... ..
Armée, police, douanes .....................
.Artisan ...................................................
.Autres professions ..............................

;10 1,9
6 jours et moins
7 à 13 jours . . . 

14 à 27 jours . . . 
plus de 28 jours

4179 34,2 773 14
446 8,8

45 58,6
37
29 5,5
16 3,1
88 16,8

14° Corrélations

Indiquons à ce propos que la proportion de mères célibataires est 
faible (14 sur 533, soit 2,6 %). Elle est inférieure à la réalité, car la pro
portion des enfants ayant échappé à l’enquête est plus forte parmi 
dont la mère n’est pas mariée.

E’emploi de fiches perforées nous a permis d’étudier un grand nombre 
de corrélations, selon le sexe, selon le rang dans la fratrie, selon le poids 
de naissance, selon les modes d’alimentation, selon la surveillance sani
taire, etc. Beaucoup de résultats ne sont pas significatifs soit parce que

ceux

4
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les difrérences entre les catégories étudiées sont peu importantes, soit 
parce que le nombre de cas étudiés est trop faible. Nous rapportons 
ci-dessous (jiielques-uns des résultats obtenus, avec le minimum de com
mentaires.

Mode d’alimentation à 3 mois et saroeitlance sanitaire.

Enfants suivis par
l'jifants suivis 

pur les 2Consultations 
de nourrissons

Allaitement Médecin de ville

a) Corrélations selon le poids de naissance.
N % N /» N

Les pourcentages d’enfants de faible poids (2 500 g et moins), selon 
diifférents facteurs, sont les suivants : 32101 51,8 84 36,8Au sein 

Mixte . . 
Artificiel

619 9,8 5,312
3175 38,4 1.S2 .57,9

Mère travaillaiil ..........................................
Mère ne travaillant pas ...........................
Mère habitant au rez-de-chaussée ........
Mère habitant au 3' étage ou au-dessus
Garçons ...........................................................
Filles ................................................................

12 sur 167 (7,2 %) 
19 sur 356 (.5,3 %)

6 sur 153 (3,9 %) 
4 sur 160 (2,5 %)

■ 11 sur 281 (3,9 %) 
19 sur 252 (7,5 %)

Mode d’alimentation à 3 mois selon le sexe.

Garçons Filles
Allaitement

%NN ?/.

b) Corrélations avec les sevrages d’emblée.
37,594140 49,7Au sein 

Mixte . . 
Artificiel

7,919 6,8 20
Nous avons vu que 27 % des enfants faisant l’objet de l’enquête 

n’avaient jamais été mis au sein, c’est-à-dire qu’ils ont été sevrés d’emblée. 
Voici les pourcentages de sevrages d’emblée observés dans certaines 
rubriques :

54,643,4122 137

On a vu précédemment (§ b) que les sevrages d’emblée étaient un peu 
plus fréquents lorsque le nouveau-né est une fille. Cette tendance plus 
marquée au sevrage des filles est retrouvée ici.Sevrages d’emblée.

Garçons .................................................
Filles .....................................................

-Après un accouchement normal . . 
Après un accouchement dystocique

68 sur 281 (24,2 %) 
76 sur 252 (30,1 %) d) Corrélations avec la pathologie du nourrisson.

Nous avons vu que les enfants avaient été divisés en deux groupes, 
d’après leurs antécédents pathologiques. Dans le premier (groupe A), 
figurent ceux qui, au moment de l’enquête, n’avaient aucun antécédent 
pathologique ils sont au nombre de 328. Dans le second (groupe B) 
figurent ceux qui ont présenté des troubles pathologiques à un moment 
quelconque, ils sont au nombre de 205, ce qui représente un pourcen
tage de 38,5 %. On trouvera ci-dessous quelques-unes des répartitions 
observées :

120 sur 474 (25,3 %) 
24 sur 59 (41 %)

D’après le nombre d’éléments de confort ménager (1) :

.Aucun ou 1 élément...............
2 ou 3 éléments .....................
4 éléments ................................
Mère sans profession .............
Mère exerçant une profession

43 sur 182 (23,6 %) 
53 sur 215 (24,6 %) 
32 sur 96 (33,4 %)

101 sur 356 (28,3 %) 
43 sur 177 (24,2 %)

I

I
Selon le poids de naissance.

\.c) Corrélations avec le mode d’alimentation t'i 3 mois.
Groupe 11 

(1 ou plusieurs m.Tladies)
Groupe A (aucune 
maladie)

Poids

Poids moyen à 3 mois.
7o%Enfants sevrés (138 cas) .........................................

Enfants au sein ou à l’allaitement mixte (164)
5 702 g 
5 887 g 3 000 4357grammes et moins 

3 001 à 3 500 grammes.. 
3 501 grammes et plus..

3664
38,561,5

(1) Réfrigérateur, machine à laver, chauffe-eau, salle d’eau.
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RésuméSelon le rang dans la fratrie.

Une enquête rétrospective a été effectuée, en 1959, à Marseille parmi les 
enfants nés en 1958. Sur 5 892 naissances, un tirage au sort a désigné 
685 enfants, parmi Icscpiels une enquête a pu être faite dans 533 cas.

Des renseignements ont été recueillis sur un grand nombre de points, 
notamment sur la fréquence des naissances difficiles (11,1 %), le lieu de 
raccouchement (86 % des accouchements ont eu lieu dans une clinicpic), 
le poids de naissance (5,8 % des nouveau-nés avaient un poids égal ou 
inférieur à 2 500 g), la surveillance sanitaire, la croissance pondérale, la 
fréquence des sevrages d’emblée (27 %), les modes d’alimentation, la 
liatbologie, les hospitalisations (3,8 %), l’habitat et l’environnement, la 
garde de l’enfant. Un certain nombre de corrélations ont été établies 
entre les dilfcrentes rubriques.

Groupe A Groupe n

% %
(iOAîné ......................................

2' né ....................... ...............
3" né ......................................
4' né (et rangs supérieurs)

40
3664

60 40
62,4 37,6

Contrairement à la logicpie, il n’y a pas davantage de cas de maladie 
parmi les enfants ayant des frères ou sœurs plus âgés. Un dépouillement 
spécial a été fait pour les maladies contagieuses; il n’a pas fait apparaître 
de différence selon le rang dans la fratrie.

Selon le nombre de pièces principales de l’habilalion. Travail de la Section de Pédiatrie présenté par
F. ALISON et M«>e CORONE.Le pourcentage le plus faible de eas de maladies s’observe dans les 

logements de 3 pièces, avec 37 cas sur 140 (26,5 %), alors qu’il est de 
47 % lorsque le logement compte une seule pièce, de 43,5 % lorscpi’il en 
compte 2, et de 36,2 % lorscpi’il se compose de 4 pièces et plus.

Selon que l’enfant est mené habituellement au marché.

Ici la réponse est conforme à ce que l’on pouvait attendre : parmi les 
enfants amenés habituellement dans les marchés, la proportion des ano
malies de santé atteint 44,5 % (sur 110 cas), tandis qu’elle n’est que de 
37 % (sur 422 cas) parmi ceux cpie leur mère ne mène pas au marché.

Selon le mode d’alimentation à 3 mois et à 6 mois.

Les dilfércnces ne sont pas très importantes, mais conformes aux 
notions classiques. Ce sont surtout les troubles digestifs qui ont été 
relevés avec la plus grande fréquence chez les enfants sevrés.

Alimentai ion » 3 mois Alimentation à ü moi.s

Mnlaclies Sein ou mille Artificiel Sein ou mixte Artificiel

%N N 'V
/ O

N 0/
/O %N

Non
Oui

17.5 64,1
3.5,')

1.53 58,8 99 6.5,6 .59,92211
98 107 41,2 52 34,4 153 40,1



MORTALITÉ DE L'ENFANT DE PREMIÈRE ANNÉE 
DANS LE DÉPARTEMENT DE LA SEINE, EN 1960

Nous avons principalement retenu dans ce travail les données concer
nant la natalité, la mortinatalité, la mortalité du nouveau-né et la mor
talité maternelle.

Ces renseignements sont placés, dans ce compte rendu, dans un ordre 
classique pour être ensuite analysés au cours de l’année 1960.

Des rapprochements seront faits en vue de souligner l’évolution dans 
le temps de ces caractéristiques démographiques et sanitaires, quand 
ces confrontations apparaîtront nécessaires.

AT ALITÉ

Les nombres mensuels d’enfants déclarés vivants sont indiqués, au 
cours des années 1959 et 1960, dans le tableau ci-dessous (tableau 1).

Tahleau 1

Ndissances vivantes sans discrimination du domicite maiernei.

DifTérences 
en -+-

I9601959Mois

7 847
7 9.58
8 810
7 906
8 924 
8 287 
8 209 
7 783 
7 799 
7 712 
7 448 
7 744

- 386 
-I- 44.5
- 213
- .583 
+ 346 
-f 9.5

8 233
7 513
8 523 
8 489 
8 578 
8 192 
8 123 
7 580 
7 565 
7 866

.Janvier 
Février 
Mars . . . . 
Avril . . . .
Mai ........
.Juin ........
.Juillet . . .
Août........
Septembre 
Octobre . . 
Novembre 
Décembre

+ 86
-L 203 
-I- 234

154
637 511

-1- 1207 618

+ 13695 92795 791Total
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Une aiigiiienlation de 136 naissances vivantes est observée entre 1959 
et 1960, ce qui est peu important.

De plus, on reinarcpiera des variations mensuelles au cours des deux 
années en cause. Ces variations vont de —63 en novembre a —583 en 
avril. 11 en est ainsi pour les différences excédentaires qui oscillent entre 
+ 86 en juillet et +415 en février.

Les oscillations mensuelles ont donc été 7 fois positives et 5 fois 
né}<atives, sans se compenser complètement.

Le tableau 11, dans lequel nous avons rassemblé ces renseignements 
annuels depuis 1945, avec rappel de l’année 1938, montre que dans le 
département de la .Seine, région en pleine expansion démographique, la 
natalité s’accroit régulièrement durant ces dernières années. Les deux 
dernières représentent pour cbacunc d’elles un nombre d’enfants nés 
vivants jamais encore eni'egistré, même en 1947, année exceptionnelle de 
l’après-guerre.

PliDIA TIUK564

Taim.kau III

Naisnancest uiuantes de population domiciliée.

Années Paris Hanlieuc Mors Seine 'iotal

19.50 ..
19.51 ..
1952 ..
1953 ..
1954 ..
1955 ..
1956 ..
1957 
19.58 , .
1959 ..
1960 ..

39 102 
37 160 
36 965 
36 256
36 463
37 281 
37 907
39 386
40 815
43 485
44 835

46 342 
44 667 
44 039 
43 413 
42 717
42 859
43 074 
43 004 
41 782 
41 742 
40 413

5 863
6 160
6 276 
9 761
7 046 
7 431
7 812
8 730
9 726 

10 564 
10 679

91 307 
87 993 
87 280
86 430 
86 226
87 571
88 786
91 120
92 323 
95 791 
95 927

Tableau 11 Pour les naissances issues de mères non domiciliées dans ce départe
ment, on remarque une recrudescence qui jjasse pratiquement du simple 
au double pendant cette période de onze années consécutives. Ces der
nières seront, à juste titre, classées à part dans certains examens de 
l’état sanitaire du nouveau-né dont le nombre, pour le département de 
la Seine, est de 85 248 enfants nés vivants, en 1960.

La population de ce département, évaluée au 1” janvier 1960, étant 
de 5 662 000 habitants, le taux de natalité ressort à 15 pour 1 000 per
sonnes domiciliées au lieu de 18 pour la France entière.

Cette confrontation fait apparaître une paucinatalité égale à 0,167, bien 
que l’âge moyen des habitants du département de la Seine soit moins 
élevé que celui de la population générale du pays.

Enfin, les nombres inscrits dans les tableaux II et III traduisent une 
observation qui devait être soulignée ; de nombreuses naissances d’ori
gine suburbaine et de domicile maternel situé hors Seine sont enregis
trées à Paris. C’est là le reflet des grandes maternités parisiennes.

Xaititiances üiuanles sans distinction du domicile maternel.

SeineB.'\nlieiieParisAnnées

60 837 
50 886
90 174 
95 013 
93 664 
93 180
91 307 
87 993 
87 820
86 430 
86 226
87 571
88 746
91 120
92 323 
95 791
93 927

29 859 
25 682
39 694 
42 810 
42 400 
42 534 
41 543
40 005
40 525 
39 669
39 981
41 130
42 119 
38 994
40 817
42 784
43 784

30 978 
25 204
50 480 
52 203
51 264
50 646 
49 764 
47 988 
47 295 
46 761 
46 245 
46 441 
46 677
52 126
51 506
53 007
52 143

1938 ...
1945 . . .
1946 ...
1947
1948 ...
1949 ...
1950 . . .
1951 ...
1952 ...
1953 ...
1954
1955 . . .
1956 . . .
1957 ...
1958 . . .
1959 ...
1960 . . .

MOiirALirf: fœtalk
D’après le tableau II, les naissances sont toujours plus nombreuses à 

Paris qu’en banlieue; mais cette situation est due aux maternités pari
siennes, comme le démontre le tableau III.

Les données ci-après montrent une diminution des naissances à 
Paris, où elles sont, dejniis deux années, manifestement moins 
breuses que dans les communes suburbaines. La banlieue présente une 
augmentation continue à partir de 1953.

II a été enregistré, en I960, dans ce département, 1 926 mort-nés 
(embryons de moins de 6 mois exclus) soit 19,6 pour 1 000 naissances 
vivantes et mort-nés, quel que soit le domicile maternel, contre 18,7 en 
1959. Ce taux s’est donc accru de 0,9 point. Il se place ainsi entre ceux 
de 1956 et 1957, eomme il est indiqué au tableau IV ci-dessous.

bull. I.NST. NAT. N" 3, MAl-.Il IN 1961.

nom-
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Ijarliirienlcs non doniicNiécs clans la Seine, celui-ci décroît ensuite 
Icanlieue et trouve son niveau le plus bas à Paris. Notons cependant cpie 
l’écart entre Paris et la banlieue tend de plus en plus à dis|3araitre. H 
est prescpie à égalité en 1960.

Considéi'ons maintenant la niortinatalilé suivant la circonscription 
d’enregistrement, c’est-à-dire sans discrimination du domicile maternel.

567

enTahi.kau IV

Mortalité [relate (taux le (téi>arlcnient de la .Seiae, 
quel que soil le domicile maternel.

Indices
(base 100 en 19.18)

Mort-nés pour 1 000 
n.aissances totalesAnnées

1004!),.5 
2.1, t 
23,2 
22,9 
22,7

1938 Tabi.eau VI

Mortinatalilé suivant le Heu de Taccouchemenl, en 19IS0.
50,71951
46,91952
46,31953 . . . 45,81954
45,722,6

20.5
1955

41,41950 Circonscriptions
40,219,51957 Caroctcristiciues Total38,8
37,7
39,6

19,21958 Paris Banlieue18,71959
19,61960

Naissances vivantes................................
31ort-nés .....................................................
Nés vivants et mort-ncs .....................

Mort-nés pour 1 000 naissances totales.

,52 143 
1 088 

.53 231

43 784 95 927 
1 926 

97 853
838

44 622Nous assistons cependant à un tlécliii très important de la mortinata
lilé. De 1938 à 1951, cette diminution est de 49,3 % (indice égal à 50,7 
du taux de l’année de référence). Depuis 1951, la décroissance de ces

20,4 18,8 19,6

taux est plus lente à se manifester, et elle le sera de plus en plus puisque 
rapprochons du minimum inévitable, mais clic décroit sans Le taux de la mortalité fœtale reste nuancé. Le plus bas est noté en 

banlieue avec 18,8 mort-nés; Paris, avec 20,4, surcharge le coefficient 
moyen du département (19,6).

II semble que l’on puis.se attribuer cette dilTérencc de 1,6 
chemcnls, à travail difficile, confiés trop tardivement aux grandes mater
nités implantées à l’intérieur de la capitale.

nous nous
discontinuité, et la mortinatalité ne représente plus, en 1957, que 74 % 
du taux de 1951. Un arrêt léger, qui sera vraisemblablement sans lende
main, est donc noté en 1960. Et l’indice passe de 37,7 en 1959 à 39,6 % aux accou-
cn 1960 du risque enregistré en 1938.

Le recul de la mortinatalité a depuis 1938 permis de sauvegarder, en 
1960, 2 920 enfants qui, dans l’état actuel de l’espérance de vie à la 
naissance (e") peuvent espérer un minimum de 200 000 années de vie.

Les données inscrites dans le tableau V indiquent, pour chaque cir
conscription de domicile maternel. la mortinatalité ])Our 1 000 nais

sances totales.

MOU TA LITÉ PÉIUNA TA LE

La ventilation des bullelins a permis de classer par âge les décès de 
première année sans distinction de domicile.

Nous retiendrons ici les 946 décès de moins de sept jours, cf. 
tableau VIII.

Cette seule constatation matérialise l’importance actuelle du ris(|ue 
primo-hebdomadaire que nous allons groiqier avec la mortalité fœtale 
afin de connaître l’amplitude de la mortalité périnatale.

Aux 946 décès de la première semaine de vie viennent donc s’ajouter 
les 1 920 (1) mort-nés, soit 2 872 au total. Rapportés aux 97 853 nais-

(1) Ce nombre est surfait par l’inscription à l’état civil des enfants décédés 
avaiit la déclaration de leur naissance. Par contre, on peut légitimement dire 
que te nombre de 946 morts entre la naissance et le septième jour est sous- 
estimé pour la même raison.

'I'aui.eau V

Morlinatalité pour 1 000 naissances (domicile maternel).

SeineHors SeineBanlieueP.nrisAnnées

19,9 !,2220,3191957 19,220,719,218,819.58 18,720,7 P18,7181959 19,6 f2219,3 19,41960
I'

La légère hausse all'ectc en 1960, on le voit, tous les secteurs. Le risque 
le plus grand étant toujours observé chez les nouveau-nés issus de II

I
!:
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(nés vivants et mort-nés), nous obtenons un taux de mortalité 
périnatale égal à 29,3 pour 1 000, niveau qui doit retenir l’attention.

Le court chapitre consacré à cet examen met en lumière la critique que 
de faire à l’endroit du code civil sur le mode de décla-

sances
mortalité infantile

Dans la Seine, la mortalité de l’enfant déclaré vivant, sans discrimi
nation de domicile, a rétrocédé de 20,3 en 1959 à 19,9 en 1900, contre 
21,4 en 1958.

Sur les 1 906 décès de nouveau-nés, 727 étaient de population domi
ciliée a Paris, 819 de la banlieue, soit 1 546 et 360 de parturientes 
domiciliées dans le département de la Seine.

Etant donné l’importance de ce nombre (360), près de 1/5, il est néces
saire de l’éliminer de cette première analyse afin de connaître la décrois
sance du taux de la mortalité des enfants nés dans ce département de 
personnes y ayant leur domicile.

De ce fait, nous, donnons ici à l’aide du tableau VII, pour Paris et la 
banlieue, les taux de mortalité à l’exclusion des « hors Seine ».

nous ne cessons
ration des naissances à l’état civil (3 jours pleins). Il serait urgent de 
modifier ces décisions ancestrales en vue de les mettre en harmonie avec
celles que nous préconisons depuis de nombreuses années en accord avec 
tant d’autres personnalités de notre pays, ce qui rendrait plus com
parables les taux de mortinatalité et de mortalité infantile entre de nom
breuses nations voisines.

Tout en admettant que les décès qui surviennent dans les tout premiers 
jours de la vie doivent le plus souvent concerner des enfants nés non 
viables, il serait utile de modifier cette législation.

non

Tahi.kau VII
Décès de 0 à I an pour 1 000 naissances ninantes 

(de population domiciliée).

MORT A LITÉ FŒTO-INFANTILE

11 a été enregistré dans le département de la Seine, en 1960, 1 904 décès 
de moins d’un an, auxquels nous adjoindrons les 1 926 mort-nés. Ces 
renseignements sont donnés sans discrimination du domicile de la 
mère.

Si nous rapproclions ces 3 830 morts fœtales et décès de moins d’un 
an des 97 853 naissances totales, nous obtenons un quotient de mortalité 
fœto-infantile de 39,2 pour 1 000.

Les 3 830 décès signalés ci-dessus comprennent 1 926 mort-nés et 
1 904 décès de moins d’un an. Les premiers sont donc les plus nombreux.

Malgré nos réserves, le péril congénital est désormais prépondérant. 
Dans la Seine, le taux de mortalité fœto-infantile est de 37,2, donc 
inférieur à celui qui a été élaboré sans tenir compte du domicile de la 
mère, lequel est de 39,2 pour 1 000 naissances totales.

Cette méthode |icrmct d’atténuer les inconvénients de notre système 
actuel d’enregistrement des naissances. Elle permet, en outre, de portei’ 

crédit de la protection maternelle et infantile la totalité des gains en 
vies humaines. Durant la période 1950-1960, ce déchet ayant été ramené 
de 5 173 à 3 232 mort-nés et décès de 0 à 1 an, le taux passe de 59 à 37 
pour 1 000. La difl'ércnce étant de 22, on peut évaluer, pour la seule 
année 1960, à 1 900 le nombre des enfants qui ont été conservés à la vie. 
Cette seule constatation justifie l’équipement créé en vue de réduire au 
minimum le notable prélèvement qui est encore de 37,2 pour 1 000 gros
sesses menées au-delà du sixième mois de la gestation.

Anne-ps Paris Banlieue Seine

1950 .
1951 .
1952 , 
195.3 .
1954 .
1955 .
1956 .
1957 . 
19,58 .
1959 .
1960 .

34,9 36,0 35,3
31.7 
25,9 
23,2
25.7

34,9 33.1 
25,5 
25,3
26.2 
23,9

24,9
27,8
26,724’ 23,8

20,5 23,3 21,8
21 20,9 21,0
20,3 19,8 20,0
17,6 19,8 18,8
18 18,2 18,1

De 1950 à 1960, la mortalité infantile a diminué de 49 %, passant de 
35,3 a 18,1 décès pour 1 000 nouveau-nés, soit près de 5 % par année.

La nouvelle diminution entre 1959 et 1960 n’est que de 3,7 %, donc 
légèrement inférieure au déclin moyen noté ci-dessus.

Enfin, la différence entre Paris et la banlieue tend également à dis
paraître, comme le signale le tableau VIL

au

MORTALITÉ DU NOUVEAU-NÉ SUIVANT L’AGE

Leur répartition par âge, le sexe et la cause est désormais indiquée sans 
distinction de domicile. Le tableau VIII montre que le risque primo
hebdomadaire est voisin de la moitié des décès de première année. Les 
décès des quatre premières semaines de la vie représentent, eux, 66 %■
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(lu total, à l’exclusion des enfants nés vivants, mais décédés avant la 
déclaration de leur naissance à l'état civil.

I.c minimum est observé en août, avec 125 décès, et le maximum en 
avril, avec 175. Cette dispei’sion ne saurait justifier une reclierclie mathé- 
maticiue, le déplacement des populations en été, d’une part, et la tempé
rature estivale ti'ès clémente en 19ü0, de l’autre, étant des facteurs pou
vant influer dans cette mesure sur la frécpience des décès et sur l’état 
de santé, récipro(|uement. Il s’agit, ne l’oublions pas, de données provi
soires, cependant très près des renseignements ([ui seront dits définitifs, 
lin ell'et, elles permettent de citer cpie les décès étaient répartis en 727 à 
Paris, 819 en banlieue el 3ü0 de hors Seine. Or celte ventilation révèle 
(|ue Paris en a enregistré, par ces hôpitaux, 1 444 et la banlieue 460. Le 
rapprochement de ces nombres est significatif.

De toute façon, ces 1 904 décès ne représentent pas la mortalité infan
tile proliable, puiscpie les enfants nés de i)arturientes non domiciliées 
dans le département de la Seine ne séjournent dans ce dernier terri
toire qu’un temps limité aux premières semaines de vie.

Taiiceau VIII

Décès siiiuanl Tâge, en l'JliO, dans la Seine.

I-)éccs pciur 
1 000 survivants 
à r.ngc îndi(|ué

Décès /üAge

!)4(i() jours...................
7 à 27 Jours...................

28 à !)0 jours...................
01 à 180 jours...................

181 jours à moins d’un an

49,7
16,5

0,9(I à
314 3,3
270 14,2 2,8
205 10,7 2,2
169 8,9 1.8

1 904 19,9100Talal (1)

Il y a ici deux décès en moins, le nombre donné à la page 569 étant 
de 1 906 décès. Cette différence n’altère pas les considérations fournies

(1)
DÉCÈS DE 0 A 1 .4.V SUIVAIT LE SEXE

dans cette étude.

Les 1 904 décès sont répartis en 1 096 masculins et 808 féminins, ce 
(|ui correspond approximativement à 58 décès de garçons pour 42 décès 
de filles sur 100 au total. Cette dernière considération rappelle la sur- 
mortalité masculine qui est habituellement enregistrée dans tous les pays.

Ces nombres montrent que la fréquence des décès diminue en raison 
directe de l’âge des survivants. Elle passe de 49,7 au cours de la pre
mière semaine à 8,9 % durant les six derniers mois de la première 
année (le vie.

Puis le déclin de cette mortalité est lui aussi des plus impressionnants 
puisqu’il va de 9,9 à 1,8 décès pour 1 000 nourrissons de l’âge considéré. 
Il indique que, sur 95 927 enfants déclarés vivants dans la Seine, il y a 
approxiimdivenient 94 02,3 survivants au 365'' jour après leur naissance.

La distribution de ces risques semble démontrer que nous arrivons 
à un niveau qu’il sera prochainement difficile de dépasser sensiblement.

MORTALITÉ SUIVANT LA CAUSE ET LE SEXE

Les décès de moins d’un an enregistrés en 1960 dans le département 
de la Seine sont, répétons-nous, indiqués sans discrimination du domi
cile maternel, dans le tableau IX.

On remarquera, dans ce tableau, 4 décès par tuberculose, dont 1 du 
sexe masculin par tuberculose de l’appareil respiratoire et 3 |)ar tuber
culose des méninges (1 garçon et 2 filles).

La sy|)bilis a été invoquée une fois et 9 décès ont été mis au compte de 
la septicémie (6 garçons et 3 filles).

Six décès sont dus à la coqueluche (3 garçons et 3 filles).
Un décès a été provoqué par la méningite cérébro-spinale.
Ua rougeole a causé 5 décès (2 garçons et 3 filles) et la grippe 10 décès 

(6 garçons et 4 filles).
Les autres maladies infectieuses ont entraîné la mort de 5 nouveau-nés 

(3 garçons et 2 filles).
11 s’ensuit que les maladies infectieuses (y compris la tuberculose sous 

toutes ses formes) ont été â l’origine de 41 décès, soit 23 garçons et

MORTALITÉ PAR MOIS EX 1060

Le relevé des 1 904 décès de 0 à 1 an conduit à la distribution men
suelle suivante :

I

165170 .Iiiillet . . .
Août........
Septembre 
Octobre . . 
Novembre 
Oéccm bre

.lanvier . . . 
Février . . .
Mars .........
Avril .........
Mai ...........
.luin .........

125171
149165
140175
103166
162153

*
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100 décès du sexe masculin et 70 du sexe féminin. Les autres malfor
mations ont été invoquées 229 fois, 124 décès de garçons et 105 dècès de 
filles. Les malformations sont donc à l’origine de 399 décès, soit 21 % 
du total.

Les lésions dues à l’accouchement sont responsables de 204 dècès 
(134 garçons et 70 filles), soit 10,7 % du total.

Les décès par asphyxie et atélectasie post-natales sont au nombre de 70 
dont 39 du sexe masculin et 31 du sexe féminin.

18 filles. Ces 41 décès représentent 2,15 % de la mortalité de 0 à un an. 
Le péri] infectieux et tuberculeux a été sensiblement réduit au cours de 
ces dernières décennies.

Parmi les 1 863 autres décès, notons qu’ils sont répartis entre les 
diverses rubriques du tableau IX ; 40 sont dus à la méningite non spé
cifiée tuberculeuse, 25 intéressent l’encéphalite non spécifiée infectieuse 
aiguë et 11 enfants ont été enlevés par l’otite et la mastoïdite, soit au 
total 76, ou 4 % environ.

Tableau IX
Décès de 0 à 1 an suivant la cause indiquée, en i960, 

dans le départemenl de la Seine.
Répartition des décès de moins d’un fin, 

suivant le sexe et la cause 
en 1960 (quel que soit le domicile maternel).

REPARTITIOH
I- pre.maturite:
2. MALFORMATIONS CONGENITALES
3. LESIONS DUES A L'ACCOUCHEMENT
4. BRONCHO-PNEUMONIE
5. ASPHYXIE ET ATELECTASIE POST-NATALE
6. T0XIC0SE INFANTILE
7. MENINGITE
8. ACCIDENTS ET MORTS VIOLENTES 
9- ERYTHROBLASTOSE
10. MALADIE HEMORRAGIQUE OU NOUVEAU-NE
II- ENCEPHALITE

Sexe
masculin

I.,es
(leux sexes

Sexe
féminin 538Causes invoquées

10Tuberculose de l’appareil respiratoire..
Tuberculose des méninges.............................
Tuberculose autres formes.............................
Syphilis « hérédo » .......................................
Septicémie ...............................................................
Coqueluche .............................................................
Méningite cérébro-spinale...............................
Encéphalite infectieuse aiguë......................
Rougeole ..................................................................
Grippe .........................................................................
Autres maladies infectieuses........................
Méningite non spécifiée, méningite tul)er-

culeusc ..................................................................
Encéphalite non spécifiée, infectieuse

aiguë ......................................................................
Otite, mastoïdite...................................................
Broncho-pneumonie .........................................
Gastro-entérite .....................................................
Malformations congénitales de l’appareil

circulatoire ........................................................
Autres malformations.......................................
Lésions dues à l’accouchement...................
.Asphj'xie et atélectasie post-natales.......
Erythrohlastose ...................................................
Maladie hémorragique du nouveau-né. . .
Toxicose infantile................................................
Débilité congénitale..................................
Prématurité .............................................................
Antres maladies.....................................................
■Accidents et morts violentes...........................
Causes indéterminées, non déclarées ou

mal définies........................................................
Toutes causes..........................................................

1
:i1 ■2 39900ü
101
93(i
()33
11(I
000
.A32 204104O
,â23

401723

71 70 -,

ELün
2.51411
117 4

n 1^7144 27
18612

1 ? ) 4 5 i 7 8 9 10 1117070100
22910.5l‘24
20470134

703139 Fig. 1.271116
271017
,5636 20

6 11.5 L’érythroblasto.se a causé 27 décès, la toxicose infantile 56 et la débi
lité congénitale 11, d’où un total de 94 décès.

Pour la prématurité, on note 538 décès, soit 28 % du total. Ces décès 
se répartissent en 288 du sexe masculin et 250 du sexe féminin.

D’autre part, 221 décès ont été classés à « Autres maladies », rubrique 
groupant de nombreuses maladies d’importance numérique mineure.

Les décès par accidents et autres morts violentes s’élèvent à 34.
Puis 111 décès ont été réunis sous la mention « Causes indétermi

nées », non déclarées ou mal définies, soit 5,8 % du total.
Enfin, en vue de signaler à l’attention l’importance numérique 

actuelle des principales causes de décès chez le nouveau-né, la figure 1

2.50 538288
85 ■221136

341618

111 
1 904

63 48
8081 096

:■

La broncho-pneumonie a causé 71 décès, soit 3,7 % du total. Parmi 
eux il y a eu 44 décès de garçons et 27 de filles.

Les 18 décès dus à des troubles digestifs (12 garçons et 6 filles) repré
sentent 0,95 % des 1 904 décès de première année.

Parmi les 170 décès par malformations congénitales, nous relevons

»
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a clé élaborée. Dans cette figure, les principales maladies invoquées 
sont classées dans l’ordre décroissant du nombre des décès.

Signalons, à toutes fins utiles, que ces onze rubriques totalisent 
1 491 décès, soit 78,5 % du total.

MORTALITÉ COMPARÉE DEPUIS UIP)

Après avoir signalé les récentes et importantes améliorations de l’état 
sanitaire du nouveau-né, il n’est pas sans intérêt de considérer, avec un 
recul suflisant, la tendance quasi séculaire du risque de décès de l’enfant 
de première année.

MORTALITÉ SAISONNIÈRE DEPUIS lUOI

A l’aide de la figure 2, nous avons tenu à souligner la notable évolution 
de la mortalité infantile saisonnière dans ce département.

1-a lecture de ces courbes fait apparaître un renversement total de leur

-MoHTALITi'î I.V r A.N'TI UC

Décès de moins d’un an pour 1 000 naissances uii)anles.

150

Enaliition saisonnière de la morlalild infantile 
depuis 1901-1905.

Tau.x mensuels (base annuelle).

100-

\150
noytlINES 1501-1505 / \;vIi5 4 T

\ / 50''s:100
MOtEtlIlES I55M558/5 /

50
JAÜX Q.

—— 1919 1920 1930 1940 1950 1960TAUX POUR 150010 4'-///fiJ f n A n J J A S 0 H-0Mois
Fig. 3.,V'//./tJ

Fig. 2.

La ligure 3 montre, depuis 1919, la décroissance de la mortalité infan
tile non seulement dans le département de la .Seine, mais dans la France 
entière, en Angleterre et Pays de Galles et aux Pays-Bas, contrées où le 
taux figure parmi les plus faibles des régions les plus hautement évoluées.

Le déroulement de ces quatre tracés est tout particulièrement démons
tratif.

Tout d’abord, notons que les variations atmosphériques se sont mani
festées sévèrement jusque vers 1930 sur l’état de santé des nouveau-nés. 
Lu 1921, une hausse due à la température estivale est inscrite 
chacune de ces courbes, avec un retentissement plus grand dans le 
département de la Seine et plus spécialement pour la France entière.

profil. La première, dans l’ordre chronologique, signale un pic estival 
dû aux affections de l’appareil digestif, situation qui, en s’atténuant, s’est 
prolongée jusqu’en 1921-1925. Depuis, grâce à l’hygiène de l’alimentation 
du nourrisson soumis à l’allaitement artificiel ou mixte, la gastro-entérite 
a pratiquement disparu des causes de décès pathologiques. Il en est 
résulté que deux des autres courbes signalent dans cette figure un risque 
hibernovcrnal plus considérable que le risque estival.

Le niveau occupé par ces tracés se rapproche de plus en plus du 
minimum inévitable, et celui de 1960 est pour ainsi dire rectiligne. Le 
risque saisonnier serait-il désormais du domaine du passé ?

sur
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ün pic est à nouveau remarqué en 1923, à l’exception des lies anglo- 
normandes et des Pays-Bas. L’année 1926 jjrésente une nouvelle 
recrudescence importante en France et dans la Seine, mais celle-ci 
est faible aux Pays-Bas. Nous remarquons une évolution identique en 
1928, tandis qu’en Angleterre et en Hollande on observe une baisse 
appréciable.

Mais l’année 1929, avec un hiver rigoureux et un été très chaud, fait 
remonter sensiblement la mortalité, à l’exception de la Seine qui amorce 
une diminution légère.

Par contre, la température estivale fut, en 1931, particulièrement clé
mente avec des pluies fréquentes et fait incliner trois de ces courbes, 
avec une aggravation remarquée dans les îles britanniques. Il convient 
de signaler que les années à forte mortalité sont babitucllement suivies 
de diminution durant l’année suivante. Notons, en 1932, une hausse 
insolite dans la Seine.

•\ partir de cette époque, faisant abstraction de la période 1939-1945 
dont il est inutile de rappeler les épisodes, la mortalité du nouveau-né 
présente une décroissance continue et atteint un niveau de plus en plus 
bas depuis plusieurs années.

En dehors des alternatives de hausses et de baisses déjà signalées, la 
situation des Pays-Bas était très différente de celle de la France, bien 
qu’au début du xx' siècle la mortalité du nourrisson était ex-æquo dans 
les deux nations avec 140 décès pour 1 000 naissances vivantes.

C’est surtout depuis 1919 que la mortalité infantile persiste, aux Pays- 
Bas, à se situer très au-dessous de celle de notre pays et, aussi, de celle 
de r.^ngleterre, et dont l’écart tend à disparaître. En 1960, le taux est de 
23 en France, de 22 en Angleterre, de 18 dans le département de la Seine 
et de 17 aux Pays-Bas.

Cette évolution est, pour le département de la Seine, matérialisée par 
la ligure 4 où sont inscrits les taux de mortalité de 1946 à 1960.

La protection niaternctte et infantile vient d’enregistrer dans la 
Seine un très net succès, la mortalité du nouveau-né a diminué 
de l'2 % en moins de là ans.

(4
O

\»

N“
18

194^

1990

1959

1960
//‘// /85 MORTALITÉ MATER^^KLLE

l'ui. 4.

Nous présentons dans ce travail l’important déclin de la mortalité 
maternelle enregistrée au cours des années 1950-1959 dans la Seine el 
dans la France entière.

La pente de ces deux courbes fait ressortir une diminution considé
rable dînant cette dernière décennie, au cours de lacpielle les taux 
passent de 82 à 35 et de 85 à 54 décès pour 100 000 naissances vivantes. 
Mais il serait préférable d’établir ces quotients de mortalité à partir du 
nombre des accouchements ou des naissances vivantes plus les morts
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clans la lutte contre la mortalité prématurée lui permet de figurer à un 
niveau voisin de celui des Pays-Bas qui, avec les pays Scandinaves, se 
classent parmi les plus favorisées des nations où les taux de mortalité 
infantile sont les plus faibles.

Enfin, il est bon d’ajouter que la mortalité saisonnière (lig. 2), autre
fois particulièrement marquée tend, depuis 1936, à disparaitrc. On ne 
rencontre plus sur le développement de la courbe de 1960 les acmés 
qui naguère en accidentaient le parcours.

fœtales. Sur leur trajet, ces courbes présentent des irrégularités dans 
leur déroulement sans que nous puissions en déceler les raisons. Signa
lons qu’en 1959 la dill'érence est comme 1 est à 1,54.

.M o M T AI, n i; M A T K n EI. u;

Décès polir 100 000 iiaissiiiices uiiiantes.

Travail présenté par

Marcel MOINE,S

Statisticien de l'Institut National d'Hygiène.
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RÉSUMÉ

.\oiis avons constaté que les naissances sont plus nombreuses dans le 
département de la Seine en 1960 qu’en 1959 et que les décès sont plus 
rares qu’au cours des années précédentes. Le taux de mortalité infantile 
est de 18 pour 1 000 naissances vivantes au lieu de 23 dans l’ensemble 
du pays.

La mortalité périnatale a été considérée dans ce travail ainsi que la 
mortalité fœtale et fœto-infantilc. La mortalité de l’enfant de première 
année y est indiquée suivant l’âge et la cause, et la mortalité maternelle 
a fait l’objet d’une confrontation avec celle de la France entière.

11 a été remarqué que le record battu par le département de la Seine



ÉPIDÉMIOLOGIE

STATISTIQUES DE MORTALITÉ 
(1960)

(INFECTIONS TYPHOÏDIQUES, DIPHTERIE, TÉTANOS, ROUGEOLE, COQUELUCHE)

I. ---- InI'ECTIONS TYPHOÏDIQUES

La niorbidifé typhoïdique est, en 19(i0, supérieure à celle de 1959 
(respectivement 2 293 et 2 097 cas déclarés), l.c nombre des décès est 
néanmoins passé de 58 à 54. Le taux est de 0,1, la léthalité de 2,4, alors 
qu’elle était de 2,8 en 1959.

IL — Diphtérie

Le nombre des cas déclarés est, en 1990, inférieur à celui de 1959 
(respectivement 913 et 1 134). Le nombre des décès est passé de 41 à 31. 
Le taux est inebangé (0,1) et la léthalité est de 3,4 au lieu de 3,9 en 1959.

III. ---- ÏÉT.XX’OS

Le nombre des décès attribués au tétanos est, en 1990, de 307 au 
lieu de 429 en 1959. Le taux est de 0,7. Dans les départements suivants, 
aucun décès n’a été attribué au tétanos ; Basses-Alpes, Ariège, Corse, Gers, 
Lot, Nièvre, Oise, Basses-Pyrénées, Pyrénées-Orientales, Tarn-et-Garonne, 
Vaucluse. Le taux de mortalité atteint 2,7 dans le département de la 
Vienne.

IV. — Rougeole et coqueluche

La morbidité de la rougeole, en 1990, a été inférieure à celle de 1959. 
Le nombre des décès passe de 237 à 137 et le taux de mortalité de 0,5 
à 0,3.

Le nombre des décès attribués à la coqueluebe, en 1990, est inférieur 
à celui de 1959, respectivement 147 et 282. Le taux passe de 0,9 à 0,3.

BULL. INST. NAT. HYC,., N" ,S, MAI-.IUIN 191)1. 38
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Mnrtalilé pur malddiex infectieuses 
comparée à la mortalité générale.

Nombre de décès : 'l'.nOO? en 1 !).')8 — ô0:Ui‘>0 en H)r>n — /i9/t9l!J en 1960.

I\CIDE\CE DE LA MOliTAUrÉ PAK M.-U.ADIES INFECTIEUSES 
SUli LA MORTALITÉ INFANTILE

En 1960, on a enregistré 18 759 tléeès de moins de 1 an an lien de 
20 767 en 1959, de 21 887 en 1958, de 23 595 en 1957. Sur ce total, 761 ont 
été attribués à une niatadie infectieuse au lieu de 1 052 en 1959, 861 en 
1958, 1 335 en 1957. Le pourcentage est de 4,1 et pour ces trois dernières 
années : 5,1 en 1959, 3,9 en 1958, 5,7 en 1957.

Nombre pour 
1 ÜOO (lécesNombre total de décès

Causes de décès toutes causes

1958 1959 195819Ü0 1959 I9GÛ

Infections typhoïdiques ....................
Brucellose .............................................
Scarlatine...................................................
Diphtérie ...................................................
Co(|Ucluchc .................................................
Méningite cérélno-spinale ...............
Tétanos ........................................................
Poliomyélite..............................................
Boiigcole ......................................................
O ri ppc ..........................................................
.■\utrcs maladies infectieuses et 

parasitaires ..........................................

48 Ô8 0,09 0,12.04 0,10lUGO19.VJ
20 14 0,0418 0,08 0,08189 107Coqueluclie .........................................

Méningite cérébro-spinale ..........
Rougeole .................................................
Grippe ......................................................

9 11 0,0114 0,02 0,088044 41 41 0,08
(I„â0

81 0,08 0,069;') .')9 28.8 282 147 0,800,60
0,20
0.80
0,40
O.âO

18,80

380487 128 104 0,3088 0,18
378 426 .807 0,70 0,60
189 216 0.30181 0,27
180 287 0,40187 0,81)

3 228 6 787 10 722 6,80 21,60

1 809 1 876 I 488 8,10 8,10 2,90

Total 8 900 9 702 18 079 11,90 19,80 26,40

Note au sujet des sTATi.snyuES iie .momtai.ité

PAU MALADIES I.SEECTIEUSES

Lors de la sixième révision des nomenclatures, le contenu du chapitie des 
maladies infectieuses a été modifié par rapport à la nomenclature de 1938. 
11 comprend actuellement les rubriques suivantes :

B10. Infections à méningocoques.
Bll. Peste.
B12. Poliomyélite antérieure aiguë.
B18. Variole.
B14. Rougeole.
BIS. Typhus et autres rickettsioses. 
B16. Paludisme.
B17. Toutes autres maladies classées 

comme maladies infectieuses et 
parasitaires.

Bl. Tuberculose de l’appareil respira
toire.

B2. Tuberculose autres formes.
133. Syphilis et scs séquelles.
B4. Fièvre typhoïde.
B8. Choléra.
B6. Dysenterie (toutes formes).
137. Scarlatine et angine a strepto- 

co(|ues.
138. Diphtérie.
139. Coqueluche.

L’O. M. S. a récemment publié une étude sur l’évolution de la mortalité infec
tieuse dans le monde de 1980 à 1988 (Rapport épidémiologique et démographique, 
vol. 10, n" 8, 1987, p. 878), basée sur cette nouvelle nomenclature. Les chiffres 
indi(|ués pour la France sont différents de ceux publiés jusqu’ici par l’I. N. H. 
Ces différences sont dues à deux raisons :

a) L’étude de la mortalité par tuberculose et syphilis, coneeniant les sections 
de la tuberculose et des maladies vénériennes, les décès dus à ces affections ne 
figurent pas sur le tableau publié par la section d’épidémiologie.

h) Les décès dus à la grippe, indiqués sur le tableau ci-dessus, ne sont pas 
mentionnés dans l’étude de l’O. ,M. S. parce que la sixième révision de la nomen
clature a transféré cette alTection du chapitre des maladies infectieuses et 
parasitaires à celui des maladies de l’appareil respiratoire.
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TYPHOÏDE
et paratyphoïde

Nombre de décès 
pour 100 OOÜ habitants Nombre de décès 

pour 1 000 décès toutes causes
Nombre total des décès Nombre total des cas Léthal i té

Départements

1959 19601960 1957 19581958 1959 1955 19561955 1956 1957 1957 1958 1959 19601955 1956 1955 1056 1957 1958 1959 I960 1956 1958 1959 I9601955 1957

ü,()U,H U,H2 0,H1 1 1 U0 1Ain .....................................
Aisne ........................... .. ■
Allier................................
Alpes (Basses-)............
Alpes (Hautes-)..........
Alpes-Maritimes ....
Ardèche...........................
Ardennes ......................
Ariège ..............................
Aube ................................
Aude ................................
Aveyron ........................
Bouches-du-Bhône . .
Calvados ........................
Cantal .............................
Charente ........................
Charenle-.Maritime . .
Cher..................................
Corrc/.e ...........................
Corse ................................
Côte-d’Or ......................
Côtes-du-iNord ............
Creuse .............................
Dordogne ......................
Doubs .............................
Drôme .............................
Eure..................................
Eure-et-Loir ...............
Finistère........................
Gard ................................
Garonne (Haute-)...
Gers ..................................
Gironde ...........................
Hérault ...........................
Ille-et-Vilaine ............
Indre ................................
Indre-et-Loire ............
Isère ................................
Jura ..................................
Landes ...........................
Loir-et-Cher ...............
Loire ................................
Loire-.Atlantique . . . .
Loire (Haute-)............
Loiret .............................
Lot .....................................
Lot-et-Garonne ..........
Lozère .............................
Maine-et-Loire ..........
Manche ...........................
Marne .............................
Marne (Haute-)..........
Mayenne ........................Meurthe-et-Moselle
Meuse .......................
Morbihan .................
Moselle .....................

2244 •21 5ü 1555 2,:t 4,5 4,8 1,8 0,20 i:s ü (),;! 0,3 0,3 0,500 00,(i 00 d,‘2 00 03 1 18 10 3 8 18,7 010 08 12,5 0 0 0,2 0 0 00,50,30,31 0,3 0 01 00 0 01 34 1031 21 12 0 4,8 0 0 0,248 3,2 0 10 0 0 0,20,200 00 1.20 0 0 00 0 1 3 4 102 33,34 10 0 0 0 0 0 0 0,9 0 001.101 0 00 0 0 00 0 0 15 06 5 0 0 1.1o!2 31 12 0 0 17 0 0 0 00 0 o!l0,41 0,2 0,2 00 0,21 11 2 1919 18 20 :!,2 G7 5,3 0 .31 38 2,0 5,3 0,1 0,15 0,30 0,20,40,4 0 0 0,40 01 0 11 0 27 21 33 11 4,5 022 19 0 9,1 0 0 00 3 0,3 0,3 0,3000 0,4 0 013 0 01 0 10 4 038 2 3 2.0 37,5 0,9 08 0 0 0 0 0 00,300,70 0,7 00 1 00 1 0 0 94 7 12 3 4 0 0 11,1 0 0 0,0 08,3 0 0,5 0000,4 0 0 00 (I1 0 00 0 9 012 14 31 7 0 010 8,3 0 0 0,3 0 0 00 000,4 0 0 00 0 0 00 01 015 22 15 11 6,727 0 0 0 0 0,3 0 0 015 0 000,3 00,3 0,3 0,31 1 1 0 01 11 9 9,1 012 5 8,3 100 10,0 0 0 0,3 0,3 0,31 0 0,3 00,20,5 0 0,30,50 3 0,88 55 2 0,259 5,8 9,3 3,4 0,004 57 74 7,8 0 0,21.S9 54 0 4,1 0,40,40,20.4 0,2 00,2 0,711 3 2 10 1,6 0,276 22 28 02 1,3 6,5 9,1 0 0,0 0,240 23 3,6 0,2 0,4 000 000 00 0 000 0 3 3 0 0 0 0 09 5 6 4 0 0 0 0 00 00,30,900 0,33 1 00 0 1 0 14,3 20 0,257 0 5 0 0,813 0 50 0 04 4 0 0 0,200,4 0,2 0 0 00 02 1 00 27 34 20 10 0 0 0,2 020 40 2,5 0 0,4 0 038 0 00,300,300 0 0 0 00 11 1010 0 10 0,'2514 10 4 0 0 011 8 0 0 0,2 00000fl 00 0 00 0 00 0 fl 0 0 019 10 0 0 09 12 0 0 0 0 0 000 00 0,0 00 00 1 0 0 034 43 20 0 0,5 042 31 0 3,2 0 0 0 0 038 00,30 0,30,001 00 0 10 2 11,8 2521 17 15 4 0 8,3 0 0,213 12 0 0 0 0,4 0,200,20,20,0 0,20.2 0,21 1 11 13 0,231 9,7 3,1 3,2 0,131 109 31 32 3,1 0,9 3,2 0,4 0,2 0,232 0,200 000 00 0 0 00 0 0 8 0 0 0 0 0 05 3 0 1 0 0 0 0 0000 00,30 fl0 01 0 00 030 12 3,3 0 0 0,2 0 0 010 9 4 0 0 (I 0 00,70,6 00,3 00 0 II0 21 2 0,9 10 0111 3,4 0 0 0,0 0 01-20 08 16 20 0,3 059 000,4 0,301 0 01 000 0 16 0 0 7,7 0.3 0,3 0,620 12 13 0 0 0 0 017 15 8,3000,3 0,3 00 00 01 1 0 0,326 3,8 0 03,1 0 0 0,3 0 0 032 14 3 15 0500,40,8 00,71 0 002 0 2 50 17 11,8 0,334 3,0 0 0,0 0 0,6 0 067 17 12 0 2,9 00,10,40,1 0,30,83 2 010 0 1 3,735 35 53 27 17,1 2,3 3,8 0,1 0,4 0,2 0,144 0 8,6 0,723 000,2 00,2 01 0 000 01 74 0 0 0,2 0 041 25 38 1,3 0 0 0.2 007 34 0 400,2 0,2 0,50,21 0 031 0 1 11,1 ‘23.1 0,1 0,2 022 9 13 24 4,5 0,2 0 0,519 11 0 9,1 000,5 000 o’1 0 0 00 0 0 10010 0 0,5 07 0 0 0 09 2 0 0 01100 0,10,10 0,1 01 0I 0 1 9,1 0 0 025 4 0,2 0,09 0,1 0,111 10 0 0 0 020 1800,2 0,4 0,20,0 00 1 03 1 2 0,27,444 3,4 0,3 0 0,2 027 29 0,8 1,4 0 0,573 25 45 00,30,2 00.50 0,3 01 22 0 3 0 2,33,3 0,4 0,2 0 0,383 87 2,4 1,5 0,3 072 92 5007 000,4 0,401,2 00 1 03 1 0 0,3 0,3 011 ■27,3 0,2 0,9 0 056 8 4 1,8 0 016 03000 0 0 00 0,502 0 0 18 0 0,5 0 0 0 0 09 11.1 0 0 0 010 131 50,10,2 0,2 0,2 01 0 0,513 1 1 0,168 1,5 1,3 2,7 0,1 0,160 4,4 0 0,4 0 0,1111 00 73 37 0,900,5 0,45 0,45 0,90,421 01 1 1 0.368 2,7 0,41,5 20 0,35 0,8 078 07 1,5 1,3 0 0,437 10 900 00,40 0 0,4 000 11 8 12,5 0 0,3 0 01 0 0 0,3 (I2 2 100 0 02 100,4 0,4 001 0 0 01 00 0,312 9,1 0 0.3 0 013 0 7,7 014 II 13 6 0 0 0000,6 0,150 00 0 0,14 11 0,577 0,1 0 0 02,1 0,1141 47 70 53 1,3 2,8 0 0 0370,10,1 0,30,5 0,32 0,11 14 21 95 0,43,0 0,2 0,1 0,2 0,15,7 7,7100 35 1 0,128 20 2 4 5000,4 0 000 00 01 00 24 0,30 0 0 0 0 00 012 10 27 8.3 0 010 50(I0,3 0,25 00 0,301 011 25 00 0,2 0,2 0.2 04 14,2 0 021 7 10 4,8 014 800,70 00 01 00 00 0 5 0,40 0 50 0 0 0 02 0 0 01 8 01 20,4 00,7 0,4 01 0 01 020 0,58 16.5 fl 0,312,5 0,3 013 0 15 0 0 08 0 7300000 00 0 0 II00 3 0 0 0 (I 0 03 (I 0 0 0 04 6 02 20,20,20,2 0,20,2 (I1 10 111 91 0,20,2 0,2 0,2108 5,9 7,1 0,2 071 0,914 1.1 0 425 17000 00,9 00 00 0 9|84 0 4l 18 0,8 0 0 0 0 020 0 073 0 (I 012 H0,20,2 0 00,5 000 0 112 29 0,2. 0,226 12,5 0 0 00 <1,424 0,9 3,8 (I13 8 01300,50,5 000,51 00 011 21 0,40,2 0,4 0 0,433 0 0 (I 0017 12 4,8 310 400,40,4 0 00 0001 i0 1 13 0,310 0,2 0.30 0 0 010 0 (I (I16 (I87 500,30,2 (I0.20,30 0212 1 149 3,4 0,1 0 051 1,3 0 0,3 0,1 0,31,9 074 24 1,359 3700 (I0 (I0 0 0000 37 027 0 0 00 0 (I II0 0 038 031 18 130,80.20,0 0,4 0,20,01 1 423 3 91 0,2 0,283 4,8 2,8 3,5 5,1 0,4 0,4 0,3 0.23,3 3,042 7836 2800,10,0 0,20,10,505 2 14 1 293 0,6185 0,5 0,1 0,3 0,11,3 1,7 0270 0,5 1,8 (I1,41.52 58 08

I
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et paratyphoïde (suite).TYPHOÏDE

ï,=-

Nombre de décès 
pour 1000 décos toutes cüusesNombre do décès 

100 000 habitants
Léthulité

Nombre total des casNombre total des décès pour
Départements

1957 I 1958 1959 19601055 195019001058 19501955 1950 19571957 1058 1959 190010561955190019591957 195819561960 19551958 195919571955 1956

00,300,G9,1 0 0 006,9 0 016IT) 1123 2629ü'0,4U0 00,80 1 002 0Nièv re 
Nord

0,040,10,1 0,10,1 0,'J0,1 4,84,.ô8,1 844 487ô 40 42900,1 0,1 0,040,10„H1 0,13 2 23 0 0,2 00 014 0,2 0,25,5 8,30,3 0 01010 4 1210 180,20 00 0,20,21 000 11Oise ..............................
Orne..............................
Pas-de-Cn Inis ...........
Puy-de-Dôme.........
Pyrénées (Basses-). . 
Pyrénées (Hautes-). . 
Pyrénées-Orientales .
Hliin (Bas-).................
B h in (Haut-)...............
Rhône ..........................
Saône (Haute-)...........
Saône-et-Lüire...........
Sarthe ..........................
Savoie ..........................
Savoie (Haute-).........
Seine ............................
Seinc-Mariliine .........
Seine-et-Marne .........
Scine-el-Oisc .............
Sèvres (Deu.x-)...........
Somme .......................
Tarn ............................
l'arn-et-Garonne . . . .
\^ar..................................
Vaucluse .......................
Vendée .........................
Vienne ...........................
Vienne (Haute-).........
Vosges ...........................
Yonne ...........................
Belfort (Terr. de)...

0,300,0 0,30 0,3 0,3011,1 12,,‘i8,778 813 9230 0,40,40,4 0,40,70 1I 12 1 0,070,10,1 07,7 0,1 087.710 0 025 1318 1020200,070,100,1 01 0,220 02 2 7!o 0 00 0,1 00 0,44,2 00012 12 1238 24180 000,0 0,200 0010 3 0,2 0,40 0 0,4 010,5 28,50 50 07 I)79 9 4 00,20 0.50 0,52 00 10 20 00 00.4 0 014,3 0 0 00 057 55 5120 000,5 00 00 000 1 0,7 01 0,3 0,7 014,3 012,5 015,8 2,91011 1434 10190,8 000,90.41,20 03 2 21 0,3 00,20 0,2 0,22,8 4,3 00 2,2 31,23770 0904225 910,4 00,3 0,30 0.32 32 00 2 0,3 00.1 0 0,4 04,5 02,5 00,9 044 1570 118 721070,4 00,0 00,20 0 021 0 3 0,20,3 0,2 0 03,3 0,100 1.000 •2,7 1,54902 02133 1360,-200,100,3 0,20 I 0 23 2 0 0,40,40 0,3 0,7 00 0,40,7 17 101030 10 40 140,.i0,5 000,9 01 10 02 1 0 000 0,40 0,12,5 12 0016 040 870 25 120 00,0 00,20n 0 00 31 0 00,2 0 0,2 005.3 00 0514 819 520 S0 000,20 0,2 00 01 0 1 0 00,3 0 0,702,9 0 00 0033 10 141821 3400,8 00,40 002 00 01 0 00,3 0,30,3 0,60 02,7 31,4 5,719 183372 35 3700,3 00,30,3 0.71 0 011 2 0,10,10,01 0,1 0,041,5 0,20,6 2,20,3 1,5280 469 2,2335544 349 3390,10,04 0,10,02 0,090,272 612 51 0 0,20,10,3 0,09 0,1 03,31,6 2,3 0 030 24 3202 15440,2000,1 0.12 0,10 01 11 0,200 0,2 04,8 0,20,t.5 04,8 07 8 211821 220 0,200,20,2 00 11 001 0,30,10,050,1 0,1 0,20,9 4,41.21,9 3,2107 83 1,36 1100 1242050,30,05 0,050,16 0,2 0,14 1 12 2 0 000 0,7 0 .000 00 7,57 927 40 51 90 000 1 00 0 0030 0,2 0,20,5 0,2 0,27,1 0,23,4 3,05,81,5 328 142967 33520,20.2 0,20,20,21 1 0,61 11 3 00 00,250 0 0 00 012,512 6 0158 12110 00,3 0 0 00 00 01 0 0 00 0,50 00 00 200 02 454 3 20.6 0000 0 000 0 10 0,6 0,20,20,6 0,6 08,3 13,'24,5 098 631 3645 30500,2 0,6 0,20,71 0,5 030 13 2 0 00,3 0 0,30 0,605,5 6,725 07 6158 18 60,4 0 000 0,400 12 1 0,20,2 00,6 0 002,80 3,4036 32 560 78 46 290,2 00,301 0 (),/ 013 00 0 0,30,5 020 0,25 010,5 00 02,517 541 10 19 130,30 00.60 0,3 012 01 0 0 00,2 0 00 003,8 0 009 317 26 192100 000 0 0,30 000 1 0,2007,7 1,3 0,7 005,3 013 3,7 024162 2657 630,300 00 1,6 0,810 06 3 0,2 00 0,2 011,1 0 08,3 00 09 821 12 12 90,4 00,4 01 00 0 00 0 1 00,8 0 00,80 02,6 025 00221 39 14 640 00,95 000 0 (I 10 1 1

0,1 0,10,10,2 0,2 0,12,8 2,41.82,52 263 2,7 2,54 537 2 0673 678 3 167 2.3910.10,10,2 0,158 54 0,3 0,280 43Total pour la France. 124 91
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DIPHTÉRIE

Nombre de décès 
pour 1 000 décès toutes couses

Nombre de décès 
pour lOO 000 habitants

LéthalitéNombre total des casNombre total des décès
Départements

1959 19Ü0 1955 1958 1959 19GÛ1957 1958 195C 1957 1958 19591956 1955 1950 19571955 19601959 19601958 1960 1956 1957 1958 19591955 1956 1957 1955

7 4 7 8,3 03 ü 14,3 0 ü12 8 0 0 0,3 U0 0 0,2U ü 0,3 ü0 1 0,3 01 0 0Ain ..................................
Aisne ................................
Allier ............................. ..
Alpes (Basses-) ..........
Alpes (Hautes-) ..........
Alpes-Maritimes .........
Ardèche ........................
Ardennes ........................
Ariège ...............................
Aube ..................................
Aude ..................................
Aveyron . ......................
Bouches-du-Rhône .. .
Calvados ..........................
Cantal ...............................
Charente ..........................Charente-Maritime
Cher....................................
Corrèze ............................
Corse .................................
Côte-d’Or ........................
Côtes-du-Nord ............
Creuse ...............................
Dordogne ........................
Doubs ...............................
Drôme ...............................
Eure ..................................
Eure-et-Loir .................
Finistère ..........................
Gard ....................................
Garonne (Haute-) . . .
Gers ........................ • • • •
Gironde ..........................
Hérault ...........................
Ille-et-Vilaine ............
Indre ................................
Indre-et-Loire ............
Isère ..................................
Jura ..................................
Landes .............................
Loir-et-Cher.................
Loire ................................
Loire-Atlantique ....
Loire (Haute-) ............
Loiret................................
Lot ...................................
Lot-et-Garonne ..........
Lozère .............................
Maine-et-Loire ...........
Manche ...........................
Marne ................................
Marne (Haute-) ..........
Mayenne ..........................
Meurthe-et-Moselle . .
Meuse ................................
Morbihan ........................
Moselle ............................

9 71 12,5 02 0 11,1 0 ü,29 ü 0 0,2 00 0,2 8 ü0 1 00 0 0 0,21 (I 0U
1014 21 5 0 0,29 0 11.1 0 0,210 4,8 0,2 ü21 01 0 0 0,3 00 0 1 0 0,31 0,3 0o’2 1 4 0 0 0 0 06 0 00 3 4 0 0 00 0 00 00 0 0 0 00 0

0.22 0 1 20 0 0 00 0 0 016 5 0 1 10 0 1,2 00 0 0 01 1,21 0 0
17 10 9 019 3,2 011,8 0 0 0,1 0 00 31 0 0,30 0 0 510 0 02 0,2 0,4 00 1

4 013 4 8,3 0 0,3 023 4,3 0 019 12 0 0,30 0 0 00 00 0 1 0,4 0,41 0 0
1 1 1 0 0 0 06 0 0 00 4 9 0 0 0ü 0 0 00 0 0 0 0 00 0 0

2 4 0 0 0 01 4 0 0 00 0 0 0 00 0 3 10 00 0 0 0 0 00 0
9 4 0 0 03 8 0 0 00 0 0 ü0 0 0 0 11 6 000 0 0 0 0 (I0 0

0 33,33 9 8 3 0 0 0 00 0 0 00,4 8 6 00 1 0 00 0 0 0 0 0,30 0
0 14,25 2 ü 0 0 03 0 0,3 0 0 (I 00 0 7 10,3 0 00 0 ü1 0 0 0 0

0,29183 89 81 0 2,2 0,2111 2,7 3,0 3,3 0,2 0,3 0,10,4 02 5 1 168 0,43 0,3 0,3 0,3 0,20 33
2 3 12,5 0 0 0 0 02 2 0 0,2 0 00 00 0 0,2 8 50 0 0 01 0 0 00

0,402 50 0 0 0ü 2 0 0 00 0 00 0 10 0 0 0,6 0 2 00 0 (I 01
1 0 0 02 6 1 0 16,6 0 0 ü 0 0,300 0 9 4(I 00 0 1 0 0,3 0 00 0

0,24 7 10 011 0 11,1 0 0 0 00 00 0 0 0 8 9 000 0 0 0,2 0 0 01 o’16 0 0 0 0 05 28 10 0 0 00 00 0 80 0 0 0 .0 0 2 000 00
8 0 0 0 50 0 0 0 0 02 3 0 0 0,320 0 0 ■ 0 1 00 0 0 0,4 00 10

0,950 16,63 6 7 0 0 0,5I) 0 03 5 0 01 0 0 0,6 0 40 0 1,2 00 0 02
4 0 0 0 0 0 0 011 3 0 08 ü 00 0 0 5 70 0 0 0 0 0 00 0 0

0,20 8,3 0 12,5 0 0,15 0 20 0 0 0,2 012 8 50 0 9 00 0,2 0 0,21 1 0,21 0
0 0 0 0 00 0 0 0 0 01 1 0 00 6 00 0 0 0 0 0,3 10 0 00 0

2 7,1 7,1 0,214 0 0 0 0 0 0.214 7 13 0 00 0 0,3 0 0 0,3 0 13 00 1 01 0
0,317 500 0 50 0 0 0 0 0,37 2 2 040 0 0,3 0 9 00 1 1 0 0 00 0
0,324 0 0 0 ü 07 11 12 5 0 0 0 ü13 90 0,4 00 1 0 ü 0 0 0 00 0

0 00 12,5 0 ü 0,2 07 2 0 0 04 8 70 0 0 0 0 0,3 0 0 0 8 00 10
0 0 0 0 0 0 028 0 0 0 07 7 2 24 0(I 0 0 0 0 0 0 00 00 0

0,1 0,154 9,3
5

3,7 6,7 14,3 0 0,55 0,1 0,215 27 14 7 3,70,7 27 00,1 0,1 0,1 0,3 01 1 2 05 1
0 020 16,6 0 0,2 0 0 0 0,219 6 7 060 0 0,2 0 18 00 0 1 0,2 0 01 0

0,222 4,5 ü 0 9,1 0 0,2 0 0 011 32 8 00 0,2 0 11 00 0 0,2 0 00 11 0
1009,1 0 0 0,4 0 0 0 0,511 1 0 0 00,5 4 36 10 ü 1 0.6 0 0 00 01 0

2,7 0,1 0,136 0 5,6 7,7 0,118 6 12,5 0 0 0.113 8 00 0 371 0 0,1 0,1 0,1 0,110 11
0,5 021,4 0,228 11 3,6

5,3
0 0 0 010 5 0 00 14 3 00 0 0,2 0,6 0 00 0 01 3

0.22,4 0,4 0,1 0,4 057 40 5,4 044 21 2,3 00 42 55 00,5 0,2 03 1 0 0,2 0,53 01
0 0 0 0,66 20 0 10 0 0 0 010 90 4 0 00 0 0 0 0,8 10 0 00 20

00 0 0 0,2 0 0 05 0 20 00 0 1 4 0 00,3 0 0 70 0 0 00 01 0
27 03,7 0 6,2 0 0,1 0 0,1 027 016 10 8 0 00,2 0,2 0 140 0 0 01 01 00
14 00 0,4 0 00 0 0 00 10 8 7 7,1 0 050 0 0,4 0 0 0 20 0 01 0

7 0 0 0 0 ü0 00 4 0 II 0 00 5 6 3 5 00 00 0 0 00 00 0
8 0 10 0 17,4 0 0 07 0 00 7 23 0 00 0 1,2 5 80 0 0 00 0 30

0,132 0,10 0 08,3 012 17 0 0 8,3 00 17 17 12 001 0 0 0,2 0,20 010 0
161 0,9 0,17,9 4,5 8,3 0 0,9 0,1 0101 50 22 9 12 2 0 00,20 1,10 1.1 0,1 08 1 18 o’ 0 00 0 0 0 06 0 0 ■ 0 00 5 00 0 2 00 0 0 0fl 0 00 0 0

0,28 50 0 0 fl 00 0 0 00 4 3 02 8 3 00 0,3 0 00 0 00 0 01
0,57 100 0 00 0 0 0 0 00 1 00 1 2 2 00,7 n 20 0 0 0 00 01

1 0 00 0 0 0 0 0 00 0 0 0 05 4 4 00 00 fl 0 0 00 00 0
1 0 00 0 0 0 00 0 0 0 01 0 1 00 00 0 0 0 0 00 0 0 00

12 0,20,2 33,3 0,2 0 0 0,24,2 11.1 0 0 024 4 30 9 7 00,2 01 0 0 fl 0,2I0 1 o’20 0.4 0 00 10 0 0 0 00 0 II II5 4 6 200 0 0,4 0 II0 0 02 0
110,2 0,410,5 0 0,219 0 0 10 II II 010 01 II0,5 0 3 60 (I0 0 0 1 II0 2
n 00 0 II II0 0 0 0 (I 0 II4 7 02 7 60 0 0 00 0 0 00 0 (I
9 011.1 0 0,3 0 (I 0 00 0 0 09 0 II9 3 30,4 (I 00 0 (I0 0 0 01 56 0,670 0,2 00 5,7 0 0,1 024 14 7.1 2,6 4.2 0,638 (I0,7 0 90,20 0,7 0,21 04 4 1 13 15 0 0 0 00 0 0 00 0 0 II5 20 00 1 30 fl 0 (I 00 0 00 0

290,2 0,1 0,23,4 0 012 8,3 fl 17 0,1 00 00,2 0 0 5 2 6 60.2 00 0 1(I1 1 8 0,10,1 0,5 00 12 3,7 0,1 121 27 12,5 8,3 28,6 38 014 210,10,1 0,54 0 0.1 18 11 1
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DIPHTÉRIE (suite).

Nombre de décès 
pour 100 000 habitunls

Nomlire de décès 
pour 1000 décès toutes causesNombre total des cas LétbalitéNombre total des décès

Départements
19551955 1955 1950 19581959 1900 1950 1957 1958 1959 1900 1957 1959 190019581957 1950 1957 19581900 1955 1950 1959 19001958 19591955 1950 1957

00 4 00 5 24 4 4 1 0 0 U 0 ü0 0 ü ü 00 0 0 0 0 0 ü00 0Nièvre ...............................
Nord ..................................
Oise ....................................
Orne ..................................
Pas-de-Calais ...............
Puy-de-Dôme ...............
Pyrénées (Basses-) . . 
Pyrénées (Hautes-) .. Pyrénées-Orientales
Bhin (Bas-) ...................
Bliin (Haut-) ...............
Rhône ................................
Saône (Haute-) ..........
Saône-et-Loire ............
Sarthe................................
Savoie................................
Savoie (Haute-) ..........
Seine ................................

■Seine-Maritime ............
Seine-et-Marne............
Seine-et-Oise .................
Sèvres (Deux-) ............
Somme .............................
Tarn ....................................
Tarn-et-Garonne . .. .
Var.........................................

Vaucluse ..........................
Vendée .............................
Vienne .............................
Vienne (Haute-) . .. .
Vosges .............................
Yonne ...............................
Belfort (Terr. de) . . .

:i0 ■i,:) 6,70,04 44 36 31 35 6,1 0 9,7 0,040,1 20 2,9 0,1 00,090 0,05
0,5

0 0,1 0,13 1 0,11 2 2 0,04
25 .33,3ü 1 3 3 0 0 0 0,48 13 0 00 0 6 (I0 0 0,2 0,2 00 0 ü12 0

00 1 1 12,5 0 0 0 0ü 8 4 5 3 0,3 0 00 0,4 0 0 00 0 0 00 0 01
25 7,1 210,07 42 19 27 0 7.10,1 14 9 18,5 11.1 0,2 0,40,4 0 0,3 0,075 1 1 0 0,2 0,3 0,13 40 o’ h;,812 27 15 00,4 13 6 17 ü 00 0 0 0,3 0 000 2 0 0,4 0 0,30 0 02

6,70,2 15 22 7 200,2 4,0 0 250,2 11 5 4 9,1 0,2 0,2 0,20,2 0 0 0,21 1 0,2 0,20 11 1
4,323 80 0 4 0 0 0 00 4 1 ü 0 0,4 00 0 ü0 0 0,5 0 0 0001 0

0 0 200 6 5 6 0 02 1 1 0 0 00 0,3 0 00 0 0,4 0 0 00 1 0 0 0
0 17 520 12 7 0 00 0 6 1 8,3 00,1 0 0,1 0 00 0,1 0 0,1 00 010 ü1
ü 83 92 73 71 20 13,2 6,5 0,30,4 0 29 2,7 2,8 0 00,4 1,0 0,90 1.1 0,30 2,1 02 2 0II li

o!i 0,10 54 1,506 38 26 15 1,8 5,3ü 19 0 ü 00,1 (I 0,1 0,1 0 00 1 00 0 0,0811
0 0 33,30 0 0 1 0 10 03 1 ü ü 0 0,3ü 0 0 0 0ü 0,5 0 00 0 001

0 00 5 2 4 00 0 3 2 3 0 0 00 0 0 0 0 00 0 0 00 00 00
0 ü 32 6 6 9 3,14 1 0 0 0 00 0 0 tl 0,20 0,2 0 0 ü 00 0 ü0 01
0 0 19 20 10 140 31 6 10,5

()■

0 0ü 0 0 0 0,7 00 0,8 0 0 00 0 002 0
0,3 0,3 0,30,3 09 46 2,2 12,531 25 12 2,9 4 8,31 0,3 0,3 8 3.2 0,6 0,30,71 0,3 0,3 0,31 1 12

0,1 0,10,2 305 154 147 2,00,09 0,1 105 287 229 1,3 1,36 0,07 0,04 3,4 4,7 3.19 0,08 0,04 0,1 0,2 0,12 5 54
0 0,10,1 0 77 39 16 6 5,6 2,60 14 33 6,2 0 0,40 0 0,4 0,1 0 0 0,1 0 0 04 1 0 1
00,2 250 0 7 50 0 6 3 4 9 14,3 00,2 II 0 0,2 0 0 01 0 00 0 0,201
0,05 0,20,10,2 68 26 2,20,05 46 46 42 36 4,8 2,81 0,1 2,9 3,8 6,5 0,12 0,1 0,1 0,051 3 0,1 0,0512
00 0,3 14,30 3 6 4 6 00 7 1 0 0 0 01 ü 0 0 0 0 00 0 0 0 0,3 0
0,20 44 16 200 0 27 3,7 11,10,2 14 9 0 0 0 0,20 1 0 0 0 0 00 0 0,20 1 0
000 0 9 30 2 9 0 0 0 0 ü0 0 1 1 0 0 00 0 0 00 00 0 0

0 000 8 2 3 0 00 0 1 3 1 0 0 0 0 00 0 0 0 00 0 0 ü0 0
0,2 0,20,2 0 22 6,70 15 17 4 00 1 0,2 0 19 15 4,5 (I 5,9 0 0,2 0 0,20 0 0 01 1
00 0 22 16,70 0,4 7 7 14,30,4 0,4 6 4 5 4,5 0 00 0 0,3 0,3 01 0,31 0 0 01
00 00 0,25 6 7 0 14,30 1 7 0 00 0 9 8 0 0 01 0 0 0,2 0 000 0
0,60,3 100 0 5 10 0 6,32 3 2 4 01 0 0 32 0 00 0 0 0 0 0,50 ü 0,30
0,60 0 1 11,10 5 2 11.10 2 0 0,3 9 0 18 0 0 0 00 0,20 0 0 0,51 0ü 0

0,3 0 180 6 500 0 0 6 2 11,10,5 5 3 0 0 00 1 0 0,4 0 00 0 0 0,202
00 00 2 30 0 0 4 5 5 00 0 0 0 0 0 0 0 00 0 0 00 0 00
0.9000,95 7 101 1,9 1 2 2 14,2 20 100 0 11,10 1 9 0 1,71 0 0,9 0,92 0,8 01 0

0,1 2 1550,090,10,1 1 074 1 0490,1 1 525 1 134 913 .3,7 4,141 31 0,2 3,9 3,9 0,0641 3,6 3,4 0,15 0,0880 62 42 0,1 0,1 0,1Total pour la France.

I

I



TÉTANOS

Nombre de décès 
pour 1 000 décès toutes causes

Nombre de décès 
pour 100 000 habitantsNomlirc total des décès

ODépartements
lO

1957 1958 1959 19001955 195G1959 190019581900 19551959 1950 195719581955 1950 1957

1.4•J,5 1,-il.ti 1 (),r> 11,‘24 4 1,;! (i,(i :4.'2 i,;i4 2 â10Ain .........................
Aisne ...................
Alliei’.........................
Alpes (Basses-)... 
Alpes (Hautes-) . . . 
■Alpes-Mariliines .
.Ardèche....................
.Ardennes ...............
Arièfîe ......................
■Auhe ........................
Aude ..........................
.Aveyron .................Bouches-du-Bhone
Calvados .................
Cantal ......................
Charente ...................Charente-Maritime
Cher ...........................
Corrèze ....................
Corse ........................
Côte-d’Or ...............
Côtes-du-Nord . . .
Creuse ......................
Dordogne ...............
Doubs ......................
Drôme ......................
Eure...........................
Eui’e-ct-Eoii' . . . .
Finistère ...................
Gard ........................
Garonne (Haute-)
Gers ...........................
Gironde ....................
Hérault ....................
Ille-et-Vilaine . . .
Indre ........................
Indre-et-Loire . . .
Isère ........................
,Iura ...........................
Landes ...................
Loir-et-Cher .... 
Loire ........................

0.4 0,75(l,;>0,4 1,0 l.S,•4,’i0,83 ü,0 1,6 2,2 0,0II 414 28
1,2 0,00,7.> 1,21.0 1,1) 1,80,80 2,0 1,04 2,7 1,110 0 810
0(I 00 0(I 00 00 00 0 (I 0ü I) 0

0,2 0 1.12,:i (I II0 1.1 02 00 1 0 0II II (I ü’.li0,40,00,2 0,20,0 0,3,5 0,00,8 0,21 0,2 0,81 4 3 24
1,0'-r 0,71,2 0,02 0,8 (I1,0 0,84 4 2 (I 1,00 .5 2
0,01.1 0,0 1,7 0,01,2I 0,70,7 1,4l,â0 2 2,14 2 4 3

L4 0,50,50,5 0,0 (I0(1,7 0,71 0.72,2
2,5

0,71 03 11
2 0,70,7 0,41 0,30,8 0,40,41,2 0,80 3 2 1 12

0 0,3(1,8 0,0 0,300 0,40,7 11,41 I.I1 II3 (I 2 0
o!7 î'

.1
II 0,00,3 0,3 0,30,7(I 0,;>0,3 0,30,31 1 (I 22 1
0,30,3 0,4 0,0 0,5(1,0 0,4 0,5 ü,a0 0,5 0,75 8 0 0,44 4
1,«0,8 2,1 1.11,4 1,11,02,2 1,10,8 1,5 1,37 0 10 54 9

(Ml0,50,9 0,50,40,0 00,6 0,001 1 1,1 0,02 II I 1 =:1,31,0 0,7 10,7 11,0 1,21,37 1 2.2 0,94 5 43 3
0,41.5 ü,4_1,70,4 0,4 2 22,4 1,711 2 1,911 2,489 2 t-0,30,7 0,5 (1,250,70,3 10,7 0,41 1,4 14 2 13 O3 1

1,40,9 0 0,30,3 0,60 0,40,4 1,71 1,23 4 0,81 2 (I
0,50,4 (I (I 00,6 0 0,,a0 II0 0,a 0,0 01 h1 (I 1

1,2 2,2 2,5 2„52,0 1,12,0 1,310 1,4 1,4 2,75 10 105 5
1,1 0,70,9 ü,,a 0,50,00,6 13 1,2 0,84 1,4 1,47 76 3

0,4 1,1 1,21,4 0,3 1.51,8 1,83 (1,62,3 2,41 0,64 I 4 3
0,0 0.4 1,10,4 0,6 0,21 0,5 1,3 0,3(1,5 0,8 0,83 22 3 5

1,40,9 1,1 I(I 1(1,83 0,9 1,2 0,9 1,45 (I3 4 3II
1,20,8 0,9 1,4 1.5II1,71,5 1.4(I 1.1 1,14 53 3 4(I
0,3 0,60,5 0,31 10,01,2 0,3 (1,32 1,2 0,61 14 4 2

0,3 0,0 11,4 11.10,8 1,13 1,9 0,4 1,935 1 5 2
(U Ü,(; 0,10,8 0.5(1,05 1,10,7 0,0 0,71,4III 4 1 0,9

0,5
5 7 5

0,9 0,0 0,40,4 0,01(1,51 0,71,2 0,74 25 2 3 3
0,9 1,4(1,7 0,2 0.21,50,2 0,21(1 1,1 1 1,9 1,01(i 5 1 9
0,8 0,80,90,8 001,1 01,10 1,1 1,1 (I22 2 (I 2
0,8 0,7 1 0,50,81,10,50,8 1.1112 5 1,1 1,39 7 109 ois(|!8 0,7 0,70,50,7 0,30,6 0,80,44 0,83 3 4 0,64 2

L5 1,3 1,20,1 1,7 1,11.2 1,3 1,212 7 8 0,2 1,5 2,191 9
LO 1,20,6 0,9 0,3 (1,60,60,4 0,8(1,8 1,21 4 2 0,82 2 3
2il 1,91,8 2,1 0,91,8 0,92,4 19 2,2 2,14 8 8 4 1,18

0,61,5 0,7 0,3 1 0,00,01,1 0,61,8 0,311 7 4 0,85 2 4
1,4 0,80,3 1,91,1 22,3 0,9 2,21,2 1,85 5 0,53 I 4 2

0,90,3 (I 0,30,3 (I0,4II0,4 0,4(I0 1 11 3
1.6 1,91,8 1,0 11,32,1 1,32,5

(1,3
5 1,7 2,5 2,14 6 5 6 3

0,40,7 0,30,7 0,20,4 00.7(1,36 5 3 (I 0,9(I 2 2

7 0,9 015 0 1,9(I 2 3 2 0,9 1,4 0,3 0,6 0,95Loire-Atlantique ...............
Loire (Haute-)....................
Loiret ............ ........................
Lot ............................................
Lotret-Garonne .................
Lozère .....................................
Maine-et-Loire .................
Manche ..................................
Marne ....................................
Marne (Haute-).................
Mayenne ..................................
Meurthe-et-Moselle . . . .
Meuse .....................................
Morbihan .............................
Moselle ..................................
Nièvre ....................................
Nord .......................................
Oise .........................................
Orne .........................................
Pas-de-Calais ....................
Puy-de-Dôme......................
Pyrénées (Basses-)..........
Pyrénées (Hautes-)..........Pyrénées-Orientales
Rhin (Bas-)...........................
Rhin (Haut-)........................
Rhône ....................................
Saône (Haute-)....................Saône-et-Loire....................
Sarthe .....................................
Savoie .....................................
Savoie (Haute-).................
Seine .......................................
Seine-Maritime .................
Sei ne-ct-Marne .................
Seine-et-Oise ......................
Sèvres (Deux-)...................
Somme ..................................
Tarn .......................................
Tarn-et-Garonne...............
Var ............................................
Vaucluse ................................
Vendée ..................................
Vienne.....................................
Vienne (Haute-).................
Vosges ....................................
Yonne .....................................
Belfort (Teri-, de)............

0,2 0,81,8
6 1 1,5 1,211 2,1 1,4 0,5 2,8 0,5 1,711 16 1 1,2 0,4 2 0,4

13 0,8 0,94 7 8 3 1,1 1,9 2,2 0,5 3,5 1,52 1,7 0,5 0,72,9
(I 0,7 0 0,92 II (I 1 (I 1,4 (I II (I(I 0 II II0,4

1 0,7 0,43 0 3 3 1,2 2,2 1,1 1,1 0,8 1.7 0,92 0,0 0,9 0,3
0,11 (III 0 (I 0 0(I 0 (I 0 (I 0 0 0 1,10

L617 10 0,9 1,87 5 12 0,9 2,3 3,21,3 1.1 0,8 1,95 0,9 2,9o!8 o!20,7 0,27 4 1 0,9 1,6 0,9 0,84 3 4 1,5 0,8 0,7 0,8
0,77 6 7 1,7 1,0 1,4 1,2 1,56 3 5 1,4 1,3 1,4 1,3 0,6 1,1

2 1,96 4 4,1 2.93 2 4 1,5
2,4

1 3,2 1,2 0,88 0,2 2,5 1,8
3,2 1,0 0,80 8 2 2 2 0,85 4 1,5 1,9 3 1,5 0,7 0,7
2,717 10 1.3 2 2,4 1,28 17 13 8 2,8 1,2 2,5 2,5 2 2,4 1,2
1,4 0,9 0,98 3 6 2 3,8 2,4 35 2 2,8 2 1,2 0,9 2,5 0,8
0,8 1 0,5 0,9 0,04 4 5 5 0,8 0,8 0,04 3 0,6 0,9 0,5 0,8

15 1,2 1,310 1,9 0,5 0,211 4 2 0,4 1,8 0,43 1,2 1,4 0,5 0,3
0,84 0 0,87 2 2 2 1.6 2,9 0,8 (I 1,2 2 0,5 0,6 0,0 0 y:1521 13 12 0,0 0,5 0,7 0,7II 15 1 0,6 0,7 0,5 0,4 0,4 0,6 0,6 -i

5.0,9 09 4 (I 0,4 0,2 0,2 1,7 0,41 1 22 0,7 0,2 0,2 0 *«4
2,9 1,8 15 5 3 1,8 2,5 1,8 1,57 8 5 2,1 2,3 1,0 1,5 1

0,27 0,6 0,5 0,47 5 3 0,45 6 0,5 0,5 0,3 0,5 0,4 0,4 0,2
0,2 1,8 1,4 0,85 7 4 0,84 1 9 1 0,8 0,0 0,2 1,5 0,71.1

O 'o!20,9 0(I 0,9 0,7 0,24 4 3 1 0,9 0,8 0,84 0,7 0,6 0 c;0,51 1,5 (I 1,9 1,40 0 3 0 0 1,13 4 0 1,7 0,41,1
0,90,92 0 0,9 0,8 0 0,7 0,72 2 0,4 Ce1 2 0,3 0,7 0,7 (I
1,79 11 12 7 1,2 0,8 1,4 0,910 1,0 1,36 1 1,2 0,80,7 1.1 Cois0,953 0,0 0,06 4 3 1.2 0,4 0,8 0,9 0,72 5 0,3 0,6 0,4 h

1414 0,6 1,47 11 1.1 1.8 1,3 0,00 18 0,7 0,5 1.1 1 1,5 1,2
L9 L4 =:4 1,94 1,8 2,3 0,5 1,8 1,45 4 4 1 1,8 1,7 1,60,4
L3 oio O9 1,7 0,8 1,77 9 5 1.7 0,99 4 1,3 1,3 1.1 0,81,3 S:o.’o1,2109 5 3 5 4 2,1 2,3 0,7 1.1 0,9 1,8 1,9 1 1.1 0,80i7 (Ù 0^71,53 2 1,2 0,4 0,74 4 1 2 1,0 1 1,31,3 0,7 5-

0,31,75 1 2 0,3 0,3 0,6 1,53 5 1 1 1./ 0,9 1,5 0,00,3
(lis20287 16 30 0,2 0,0 0,30,3 0,4 0,1 0,524 0,3 0,5 0,5 0,4
(Ù10 12 0,7 0,3 1,2 0,956 4 7 8 1 0,6 0,6 0,4 0,7 0,8 1,2(|!81,78 0 0,4 0,24 0 3 1 0,8 1,4 0,74 0,7 0 0,5 0,2(li314 10 0,8 0,2 0,15 3 6 0,6 0,3 0,8 0,34 0,5 0,2 0,2 0,3 52i50,9 1,03 7 1,3 2,2 0,6 2,14 8 5 2 0,8 1 1,4 0,02 g5 1,3 0,8 0,84 6 4 1 0,8 0,2 0,8 0,7 14 1 0,8 0,20,7

0,3 11 5 1,0 1,0 0,3 1,33 5 1 0,9 0,25 0,73 0,8 1,3 0,3
0,6 02 0 1 0 1,1 (I 0,8 (I 0,5(I 1 2 (I0 0,9 0

(K21,2 0,7 0,55 5 1,2 0,2 1 0,6 0,43 2 1 1 1 0,20,2
0,41,1 0,40 0 1.1 0 0 0.9 0,90 3 3 1 1 0,3 0,3 03|210 35 13 12 7 1.2 2,5 1,8 1,8 2,0 2,17 1 2,0 1,51,5

1,8 0,7511 3,4 1,5 2,4 2,83 10 5 0,9 .3,1 2,7 1,0 2,40 9 1,3
0,35 13 5 4 1,8 4 1,5 1,3 1,1 2,8 1.2 0,24 11 1

1,30,87 6 1,8 1,0 1.5 1 1.5 1.3 0,7 0,96 6 4 1,0 1,43
2,2 1,58 6 6 4 3 2,2 2 0,5 1,5 1,1 CJi

to0,8 2,2 1,62 6 1,5
4 0,91 4 1 1 0 3,4 0,81 (I 0 1 0,91 0 CO

Total pour la France... 449 470 307 0,8 0,9 0,7 0,8443 1 0,9 0,9 0,7 0,6373 420 1 1.1 0,8



ROUGEOLE

Nombre de décès 
pour 100 000 bnbilnnts

Nondirc de décès 
000 décès toutes causesNomljrc total des décès pourDépartements

O
19501955 1957 1958 1959 1960 1955 1956 1957 1958 1959 I960 1955 19571950 1958 1959 1960

12 1Ain .............................
Aisne .........................
Allier .........................
Alpes (Basses-) . . . 
Alpes (Hautes-) . . . 
Alpes-Slaritimcs . ,
Ardèche ......................
Ardennes .................
Aricge ........................
Aube ...........................
Aude ...........................
Aveyron ...................
Bouchcs-du-Uhùne
Calvados .................
Cantal ......................
Charente ...................
Charcntc-Ma ritime
Cher.............................
Corrèze .......................
Corse ..........................
Côte-d’Or ...............
Côtes-du-Nord ...
Creuse ........................
Dordogne .................
Doubs ........................
Drôme ......................
Eure.............................
Eure-et-Loir .........
Finistère .................
Gard...........................
Garonne (Haute-)
Gers ...........................
Gironde....................
Hérault ....................
Ille-et-Vilaine . . .
Indre ........................
Indre-et-Loire . . .
Isère ..........................
Jura ...........................
Landes ......................
Loir-et-Cher..........
Loire . .................

0 :i 2 0,8 0,8 0,00,0 0,2 0,50 0,9 0,5 0,8 0 0,8
7 10 0 8 2 1,4 1,2 0,40 1,‘2 l0,2 0,0 0 0,2 0,5 0,4

82 0 02 2 0,5 0,5 0,8 0 0,5 0 0,4 0,4 0,0 0,4 00
1 1 00 0 0 1,2 L2 0 0,90 0 0 1 00 0 0
0 00 0 0 0 00 0 0 0 0 0 00 0 0 0
12 1 0 0 0 0,20,4 0.2 0 0.1 0,15 00 0 0,5 0 0
0 1 0 02 0 0,40,8 0 0 0,80 0 0,0 00 0 0
8 2 2 24 8 0,7 0,7 0,01,0 1 0.0 1 1.1 0,0 0,0 0,90.9(•’
1 ■J 0 (I 1 0,7(I 1,4 o,o:>0 (I I) 0,7 o,r> 0,(i0 0
4 1 1 10 1,0 0,40 0,4 o,:i o.:i0 0,4 1,4 0,4U 0 0

1 0(( 00 ü 0,40 0 0 0 0,80 0 0 0 0 0
2 10 0 U 2 0,7 r^.0 0,.^,=)0 0 o,:i 0,7 0,80 0 0 0,()

212 412 10 0,88 1 0,41,11,'i 0,0 0,00 1 0,0 1 0,8 0,8 0,08
G2 ,ï 0 2 4 1 1,10,4 0,4 00,4 0,40 0,8 0,2 1 0,8 0,2
S-2 10 1 0 0,00 0,01,1 0.00 0 0 0 0,4 0 00,,i

20 4 0 2 0,01 1,2 0,00 0 0,8 0 0,4 1 0,.0 0,250
O40 8 1 8 0,00 0,7 0,20 0,0 0,0 0,20 0,7 0,00 0

1 2 80 8 0 0,70,8 1 0,2 0,5 0,80 0 0,8 0I (I O
0 0 2 1 0 0 0,40 0 0,8 0 0 0,0 0,80 0 0 0 21 1 0,00 0 0 0,5 0,40 0 0 0,5 00 0 0 00
2 20 8 0 0,50.81 0,0 0 0 0,5 0,7 0,20,8 0 0 0,5
0 0 7 1 4 0,21,4 0,80 0 0 0 0 1.1 0,2 0,0 00 o’00 0 20 0 0 0 0 1,2 0 00 00 0 0,7
4 0 8 1 2 0,80 1 0 0,8 0,5 0.7 0,0 0,2 00 0,40
1 1 1 8 0,8 0,8 0.8 0,81 0,8 2 0,8 1,0 0,8 0,80,8 0,8
0 0 0 0 1 0 0,82 0 0 0 0,7 0 0 0 0 0,8 0,0
1 2 3 0 0,0 0,78 0,0 0 0,8 0,8 0,50 0,8 00,80 0

1 0,41 0 8 1 0,4 0 1,1 0,4 0,8 0,0 0,30 00 0,3 0
710 0 1 0 2,2 0 0,1 1 0,10 0 1,8 0 0,00 0 0

4 1 G 0 2 1 0,2 1,5 (I 0,40 0,8 0,2 1,20 0 0,4 0
2 2 0 0,42 1 0,4 0.4 1,1 0,8 0,08 0.2 0,8 0,80,5 0,2 0,5

10 0 0 0 0,50 0 0 00 0 0 0 0 0 00,.i
10 2 1 n0 1.10 0,2 0.1 1,2 0 0,0 0,20 0,1 1 000]42 08 4 02 0,0 0,5 0,8 0,70,8 0,4 0,30 0 00
9II 8 8 1.5 0,55 (I 0,5 0.8 0,41,2 0,5 0,7 0,151 0,2 0

oU0 1 01 00 0 0.4 0 0.4 0,81 0 0,8 0,80 0
0 0 2 2 8 0 0 0,5 0,80,5 0 0,40 0 0,5 0,70 0
4 0 5 0 0,0 04 0.8 0 0,0 0,5 0,7_ 0,80,82 0 0,00
3 1 1 0 1,2 0,5 0 0.8(I 0,4 II 1,1 0,8d0,9 0 0,82 0
0 11 1 II 0,4 0.4 0,41 0,4 0,80 0 0,8 0,8 0,8 00

III 1 8 0.4 1,2 0,4 0,4 0,951 II 0,8,0 0 0 0,8 0,3 0
2 1 I) 04 0,3 0,2 0,0 0,5 0,28 1,2 0,1 1,18 0,5 0 0,4

Loire-Atlantique ..............
Loire (Haiite-1 ....................
Loiret ......................................
Lot ............................................
Lot-et-Garonne .................
Lozère ....................................
Maine-et-Loire .................
Manche ..................................
Marne......................................
Marne (Haute-) .................
Mayenne ...............................
Meurthe-et-Moselle .........
Meuse ......................................
Morbihan .............................
Moselle ..................................
Nièvre ....................................
Nord .......................................
Oise .........................................
Orne.........................................
Pas-de-Calais......................
Puy-de-Dôme......................
Pyrénées (Basses-) ..........
Pyrénées (Hautes-)..........
Pyrénées Orientales . . . .
Rhin (Bas-) ........................
Rhin (Haut-) ......................
Rhône ....................................
Saône (Haute-) .................
Saône-et-Loire ...................
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Tétanos non puerpéral.

MORTALITÉ

STATISTIQUES VACCINALES POUR L'ANNÉE 1959 

(Vaccination antivariolique.)

Les résultats statistiques exposés ci-après ont pour rlocunients de base 
les rapports adressés au Ministère de la Santé par les Directions dépar
tementales. Les rapports émanant de 86 d’entre elles ont pu être exploités 
statistieiuement. 4 départements n’ont pas fourni de rapport ; la Cbarcnte, 
les Côtes-du-Nord, la Dordogne et la Meuse.

I. NOMBRE DES ASSUJETTIS A J. A VACCINATION1960

Ce nombre comporte :
— d’une part, les sujets assujettis du fait de leui' âge, soit à la primo- 

vaccination (première année), soit à la première rcvaccination (onzième 
année), soit à la deuxième revaccination (vingt et unième année);

— d’autre part, les sujets qui, assujettis les années précédentes, n’ont 
pas été vaccinés,et ont été reportés en 1959.

Le nombre des assujettis est de 1 618 505 et il com])rcnd :
(i) Sujets assujettis du fait de l’âge : 1 247 264, soit 77 % du total.
b) Sujels reportés des années précédentes ; 371 241, soit 23 % du total.
La répartition des assujettis par rapport au type de vaccination s’établit 

comme suit :
it) Primo-vaccination : 799 374, soit 49,4 %.
Parmi eux, on compte 215 146 sujets reportés des années précédentes, 

soit 27 %.
b) Première rcvaccination ; 702 902, soit 43,4 % ; 139 688 étaient 

reportés des années précédentes, soit 19,9 %.
Nombre de décès 

pour 1 000 décès loiites causes.
Taux I’Oum 100 00(1 haditaxts
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c) Deuxième revaccination : 116 229, soit 7,2 %; 16 407 étaient reportés 
des années précédentes, soit 14,1 %.

l.e petit nombre des assujettis à la deuxième revaccination s’explique 
vraisemblablement comme lors des précédentes années parce que celle-ci 
concerne essentiellement le sexe féminin.

IV. C.4 USES DE NON-f.t CCINA TION

a) Ajournement après examen médical :
— assujettis à la primo-vaccination : 6,3 %;
— assujettis à la première revaccinalion : 2,4 % ;
— assujettis à la deuxième revaccinalion : 3,4 %.

b) Abstention ;II. — NOMIIKE DE SUJETS VACCINÉS

— à la primo-vaccination ; 18,5 %;
— à la première revaccinalion : 20,3 %;
— à la deuxième revaccination : 45,5 %.

Le nombre total s’élève, pour les 86 départements considérés, à 
1 185 901 et comprend :

a) Les sujets assujettis qui ont été vaccines :
— soit en séances publiques : 1 027 351 ;
— soil par leur médecin personnel : 152 332, soit 12,8 % du total.
b) Les sujets non assujettis, mais qui se sont fait spontanément vac

ciner soit en séances publiques, soit par leur médecin personnel : 6 218.
La réparlition par rapporl au type de vaccination se présente comme 

suit :
a) Primo-vaccination : 564 105, soit 47,5 %;
b) Première revaccination : 556 098, soit 47 %;
c) Deuxième revaccination : 59 480, soit 5 %.
Les sujets non assujettis, pour lesquels la vaccination reçue n’a ])as 

été précisée, correspondent à 0,5 % du total des vaccinés.

V. — EÉSULTAT DE LA VACCINATION 
(Ilcnseigiicmcnts foiii'iiis par fid départements.)

Celui-ci a été contrôlé chez 89 % des primo-vaccinés, 83 % des sujets 
ayant reçu la première revaccination et 86 % de ceux ayant reçu la 
deuxième revaccination.

Le tableau ci-dessous indique le pourcentage de succès pour les 
diverses vaccinations.

Hésiillat de la uaccinalion.

Nombre
de succès constatés

Nombre
de vaccinations contrôlées

Pourcenlajje

ni. — PHOPOKTION DES VACCINÉS PAR RAPPORT AUX ASSUJETTIS
1957 1958 19,591959 19.58 195919.5719.57 1958

Le nombre des assujettis est de 1 618 505, le nombre des vaccinés est 
de 1 179 683. I.e tableau ci-dessous indique le pourcentage des vaccinés 
par rapport aux assujettis de cliaqiie groiqie pour les années 1957, 1958, 
1959.

7G,4487 (174 
248 941 
221 382 

21 7.51

578 743 
275 685 
278 331 
24 727

79,3 79,4595 270 
306 337 
259 536 
29 397

728 828 
303 241) 
394 197 

31 391

471 625 
260 440 
188185 
23 000

Nombre total.........
Primo-vaccination . 
P” revaccination .. 
2“ revaccination ...

638 122 
273 670 
337 086 
27 366

89 90,8
70.5
78.6

85
65,5
79,4

72,5
78,3

Proportion des uaccinés par rapport aux assujettis 
(années 1957, 1958 et 1959).

CONCLUSIONS
VîiccinésAssujettis Pourcentnge

La proportion des vaccinés ne s’est pas modifiée par rapport à l’année 
1958; on ne constate aucune amélioration des proportions de vaccinés 
par rapport aux assujettis pour aucun des types de vaccination.

Travail de la Section d'Epidémiologie présenté par
P. CHASSAGNE et P. GERVAIS.

I
19.')7 10.58 1959 1957 1958 1959 1958 195919,57

1 391 808NI), total ... 
Prinio-, 
vaccination. 

1 " rc a c c i -
nation.......

2“ rcvaccina- 
tion.............

1618 505 10789161 ,561 631 1130611 1 179 683 72,4 72,977,4

744 702 563 400799 374 552076 564105 69,5 70,4792 025 75,6

531 961 644 697 702 902 457 453 80,5518 038 550 098 79,286

115 145 58 063 59480124 909 116 229 60 497 48,5 51,2.50,5



STATISTIQUES VACCINALES POUR L'ANNÉE 1959 

(Vaccins D. T. et D. T. T. A. B.)

I-es résultats statistiques exposés ci-dessous ont poui' docuinents de 
base les rapports adressés au Ministère de la Santé par les Directions 
départementales.

De même qu’en 1958, divers départements n’ont pas envoyé de rapports 
pour 1959, ou seulement des documents trop succincts ou trop imprécis 
pour être utilisables. Ce sont : la Charente, la Dordogne, la Seine et le 
Territoire de Belfort.

Les rapports fournis par les 86 autres départements ont pu être 
exploités statistiquement.

I

Le tableau ci-après indique, pour les 86 départements envisagés, le 
pourcentage des communes où des séances collectives ont pu être orga
nisées.

Seules les vaccinations pratiquées dans ces communes figurent sur les 
rapports des directions départementales. Pour la plupart des départe
ments, des séances ont été organisées dans plus de 80 % des communes, 
mais il en est où ce pourcentage est plus faible, jusqu’à ,30,1 % pour la 
Corse, 44,6 % dans les Basses-Pyrénées.

Ce tableau indique également le pourcentage des sujets ayant reçu la 
primo-vaccination complète (3 ou 4 injections selon le vaccin envisagé) 
par rapport au nombre total des assujettis, dans les communes où les 
séances étaient organisées. 11 apparaît, là encore, d’importantes diffé
rences d’un département à l’autre.

Pour juger de l’extension prise par la vaccination dans tel départe
ment, il convient de comparer les pourcentages des sujets vaccinés et le 
pourcentage des communes où des séances ont pu être organisées. Dans 
quelques départements, tels la Moselle, le Gers et l’Ariège, ces deux pour
centages sont élevés et très voisins. La vaccination peut y être considérée
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Tableau I
Vaccinalion D. T. et D. T. T. T. B. — Année 1959.

Tableau i (snite).

Nombre Primo-vaccination complète 
D. r. ou D. T. T. A. B.(le

Primo-vaccination complète 
D. ’i’. ou D. T. T. A. II.

Nombre %com
munes

de Nombre
total% par

rapportcom
munes

Nombre
total

pur
rapport N ombre d'assujettis 

dans

les communes 
à vaccination

Departements àde aitvacci
nations
orga
nisées

NombreNombre
d'assujettis

dans
les communes 
à vaccination

PoLirccn-
tage

Départements à nombre
total

communesde au deNombrevacci
nations
orga
nisées

Pourcen
tage

nombre
total vaccinéscommunes de

vaccinés

Mayenne ...............
Meiirthe-et-Mos. .
Meuse .....................
Morbihan .............
Moselle .................
Nièvre ...................
Nord .....................
Oise .......................
Orne........................
Pas-de-Calais .. . . 
Puy-de-Dôme . . . . 
Pyrénées (Basses-) 
Pyrénées (Hautes- 
Pyrénées-Orient. ,
Rhin (Bas-) .........
Rhin (Haut-) ....
Rhône ...................
Saône (Haute-) . . 
Saône-et-Loire ...
Sarthe ...................
Savoie ...................
Savoie (Haute-)
Seine .....................
Seine-Maritime . . 
Seine-et-Marne . . 
Seine-et-Oise .... 
Sèvres (Deux-)
Somme ...................
Tarn.......................
Tarn-et-Garonne .
Var..........................
Vaucluse ...............
Vendée ...................
Vienne ...................
Vienne (Haute-) .
Vosges ...................
Yonne ...................
’l'cr. de Belfort. . .

!) Oütl 
15 078 
4 882

14 858 
21 802

4 008 
77 047
15 120 
8 707

88 504
7 814 
2 054
8 257 
0 187

10.520 
12 362 
27 826 
4.845

4 406 
11 462 
4 208

11 588 
20 4‘26

8 294 
88 107
12 813 
4 800

25 540 
4 471 
2 489 
1 528 
4 107

13 288
9 805 

18 549
8 887

48,8
599 588 7098,15 988 

8 390 
5 260
1 879 
1 022 
0 250 
8 095 
4 802
2 528
3 492 
3 280 
3 002

16 779 
10 672 

2 562

03,49 430 
10 285
6 583 
8 019
1 339 

10 509
4 514 
0 .560
2 682
7 109
4 862
5 894 

45 880 
18 974
3 271

456 4.52 99.1
79.2

Ain .......................
Aisne ...................
Allier ...................
Alpes (Basses-) . . 
Alpes (Hautes-) . . 
Alpes-Maritimes .
Ardèche.................
Ardennes .............
Ariège ...................
.Aube .......................
Aude .......................
Aveyron ................
Bouches-du-Rhône
Calvados ...............
Cantal ...................
Charente ...............
Char.-Marit............
Cher .......................
Corrèze .................
Corse .....................
Côte-d’Or ..............
Côtes-du-Nord . . .
Creuse ...................
Dordogne ..............
Doubs .....................
Drôme ...................
lîure .......................
Eure-et-Loir ........
Finistère ...............
Gard .......................
Garonne (Htiute-)
Gers .......................
Gironde ................
Hérault .................
Ille-et-Vilaine ...
Indre .....................
Indre-et-Loirc . . .
Isère .....................
Jura .....................
Landes .... ;........
Loir-et-Cher.........
Loire .....................
Loire (Haute-) ... 
Loire-Atlantique .
Loiret .....................
Lot ..........................
Lot-et-Garonne . .
Lozère ...................
Maine-et-Loire ...
Manche ...............
Marne .................
Marne (Haute-) . .

87,881,6060834 263 242 77.6
93.6

79,9 92821821 100 764 750 9902,2242 183 75,6 70.776,3181 100181 49’664 500 76,237,8168 100168 80,981,9339 97349 511 470 55,1
80,6

9274.1464 92,2508 94i2 908 698 76,8100842 842 473 366 57.2 
82,4 
46,9
66.2 
80,2

77,449.175,4445 886 67’4 560 2.50 44,6441 401 91 481 361 7560,771,0807 220 238 176 75,436,6100118 118 .561 .561 10056,2760 92700 884 ,884 79,810078,486269 231 209 269 48,6100
583 511

590
89,387,610 021 

8 984 
2 960 
1 790
6 039
7 579 
1 627

39,925 006 
5 913 
3 980 
2 044 

14 865 
8 948 
2 ,540

65,8486 820 590 10067,497,9290 284 885 878 11 221 
6 715 
6 681

7 105
8 975 
5 009

68,998,174,3
.59,1
75,4

87,830,1
97,4

866 110 815 315 10040,7698717 95!8 84.7891 874
266 04 Tibo’ 758

588
780 96,8

75,2
21 8,52 .57,412 277266 401

692 44.546 
8 212 

10 801 
5 745 
8 848 

13 051
7 782 

10 951 
12 092
5 900
8 004 
7 7,53

19 567
5 620
6 550 
8 968 
8 958 
5 974
4 147 
0 219
5 8.52 
2 888
6 448 
4 240

48,8.571 82,65 888 
3 781 
5 884

100 7 844 
4 814 
7 114

75686636 357 .857 68,410078.6
75.7

64,6247882 885 610 00,47896,2099 672 826 97,7 68,981996,8412425 195 44,8
45.7 
.58,6
56.7

195 10010 .558 
5 833 
4 170 
2 299 
9 608
4 050 
8 974
5 5,59 
7 622
7 609
8 640 
4 668 
4 943

18 919 
2 207

13 176
8 179
5 769 
2 473

14 088
9 839 

28 679
6 945
7 672 

38 7.52
5 242
6 807
8 339 

66 615
6 880

80,1
71,4
72,2

1.54 1.54 10096,2842855
593 151 186 9099,6592

489 92,994467 298 48,4275 92,868,8
4841,4

.581 93,4 80,5
.54,7

49687,899,7861362 485 441 90,999,6
76,5

80248 247
99,3
22,5

216282
566 98,7580

69,4100.581 ,581
884 81 847 28 189 88,5 1 002 448 554 875 .52,8Total68,6100884

59,394,9282297
20,9
82,194252268

5 112
2 ,567
3 911 
1 296
6 289
6 902
7 339 
3 557

10 176 
8 4.50 

19 315 
1 ,572 

27 282 
7 851 

13 437 
4 142

50,195,7884849 comme particulièrement .satisfaisante. Dans d’autres départements, par 
contre, comme le Lot-et-Garonne, l’Isère et le Maine-et-Loire, la vaccina
tion a été organisée dans plus des trois quarts des communes, mais le 
pourcentage de vaccinés est faible. Le département de Charente-Maritime 
compte à la fois un faible pourcentage de communes à vaccination orga
nisée (()5,8 %) et une faible proportion de vaccinés (39,9 %).

74,48‘28 95840
20,298,2806828
82,6
22,874,9

70,7
90,2

285
4,58

381
88648
.54,7
85,7

654 590
87,8481547
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11 apparaît, comme en 1958, que les plus fortes proportions de vac
cinés appai'tiennent aux 3 premières tranches d’âges (de 0 à (i ans).

Si l’on considère, dans chaque groupe d’âges, le pourcentage de vacci
nations D. T. T. A. B par rapport aux vaccinations D. T., on obtient les 
résultats ci-contre (tableau IV).

II. PRIMO-Y A CUNA TION

Une primo-vaccination complète, par le vaccin D. T. ou D. T. T. A. B. 
a été effectuée chez 554 875 assujettis, sur un total de 1 062 448, soit un 
pourcentage de 52,3, légèrement inférieur â celui de 1958.

63 départements ont indiqué le nombre de primo-vaccinations effec
tuées en distinguant le D. T. et le D. T. T. A. B. Sur un total de 491 979 
primo-vaccinations, on dénombre 445 390 vaccinations avec le D. T. et 
43 617 avec le D. T. T. A. B. La proportion de D. T. T. A. B., de 9,8 %, est 
donc inférieui’c à ce qu’elle était en 1958 (15,4 %).

Tableau IV

19.')8 1959Ages

% %
0 à 2 ans
2 à 3
3 à (i 
6 à 10 »

10 à 14 »

3,6 1,9
9,1 3,7»A. ---- BÉl'.AnTITION DES PRIMO-VACCI.VATIONS SUIVANT L’AGE 12,2

17,9
7,.1

10,9
Cette répartition a été effectuée sur un total de 909 553 assujettis, parmi 

lesquels 462 817 ont été vaccinés (soit 51,8 %).
Le tableau ci-dessous (tableau If) indique la proportion de vaccinés 

par rapport aux assujettis dans chaque tranche d’âge.

33,3 23,3

En 1959, on note une diminution générale du pourcentage des vacci
nations D. T. T. .A. B.; la tranche d’âges de 10 â 14 ans garde le pouicen- 
tage le plus important de cette vaccination. Il convient de rapjieler que 
la vaccination D. T. T. A. B. est exigée pour le séjour dans un grand 
nombi'e de colonies de vacances.

Tableau II

19.5919.58Ages

% %
53,8. 0 à 2 ans 

2 à 3 »
.3 à 6 »
6 à 10 » 

10 à 14 »

,53
53,3 54,6
56,8 54,4

B. — Causes d’abstention a la pnEMiÈUE in.iectiox 
ET primo-vaccinations INCOMPLÈTES

43,3 42,7
30,837,6

On constate, en 1959, une diminution de vaccinés dans la tranche d’âge 
de 10 â 14 ans.

Le tableau III montre la répartition par groupe d’âges de l’ensemble des 
vaccinés, et également des vaccinés par le D. T. T. A. B. ou le D. T.

Sur 1 018 085 assujettis, 18 829, soit 1,8%, n’ont reçu qu’une seule 
injection : 19 065, soit 1,9 %, que deux injections; 270 430 assujettis, soit 
26,5 %, ne se sont pas jirésentés lors de la première séance de vacci
nation.

L’examen médical a fait éliminer définitivement 4 851 sujets, soit 0,5 % 
des assujettis, et temporairement 51 162, soit 5 %.

Pour 827 676 assujettis, après la première injection, 37 152, soit 4,5 % 
du total des assujettis, ne se sont pas présentés pour la deuxième ou la 
troisième injection.

Des contre-indications à la poursuite de la vaccination ont été décelées 
â titre définitif pour 699 cas (soit 0,1 %) et â titre temporaire pour 
8 037 cas, soit 1 %.

Au total, 31 % des assujettis (contre 36,1 % en 1958) ne se sont pas 
présentés â la première injection, ou, l’ayant reçue, n’ont pas poursuivi.

Le tableau V ci-dessous montre la répartition, pour chaque franche

Tableau III

I^rimo-vaccination D.T. D.T. T. A. H.
Agos

1958 19,581959 1959 19591958

% % %% % %
12,1 11,834,3 33,1

25.5
34,7
‘24,7
‘26,4

0 à 2 ans
2 à 3 »
3 à 6 »
6 à 10 »

10 à 14 »

31,7
‘23,6 16,525 20,9

27,9 :44,5 35,428,6 25
10,3 2012,5 10,1 18,410,7

3,4 11,4 16,37,3 3,94
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d’âges, des contre-indications et des réfractaires par rapport au nombre 
total des sujets non vaccinés. Il y a peu de différence par rapport à 1958.

Tableac Vit

Contre-intllcîition
leniporoire Contre-indien lion déiinitive Réfractaires.Ages

Tadi.eau V

%
0 à 2 ans 
2 à 8 »
.8 à (i »
(i à 10 » 

10 à 14 »

10 0,4 .84Cèontre-indicalion
tempuraire

Conire-indicallon
definitive Uéfractaires 34,7 

28,fi 
28,2 
32,0

8,fi 0,7
Ages 0,2 0,0

.5,8- 0,019581958 19.59 1958 1959 1959 4,3 1,1

%% % % % %
20,9 74,4

77,3
77.7
79.3
81.4
82.7

0 à 2 ans
2 à ,8 »
3 à 0 »
0 à 10 »

10 à 14

1..Â 1,424.120^6 18,9 2.1 1,8i;316,6 16,9 1,7 81,1
82,814,4 15,6 2,8 C. — Lieu de primo-vaccination87’22,6 2,5 88,49 10,3»

Sur 481 864 vaccinés, 68 % l’ont été en séances collectives, 19 % au 
dispensaire et 13 % chez un médecin privé.

Le tableau suivant (tableau VI) envisage la répartition des diverses 
causes d’abstention à la première injection ou à la poursuite de la vacci
nation, par rapport à l’âge des sujets non vaccinés.

INJECTION DE RAPPELIII.

Taheeau VI
Les assujettis, pour les départements considérés, étaient au nombre de 

595 233.
493 955 ont reçu l’injection de rappel, soit un pourcentage de 83 %, 

supérieur à celui de 1958.
Le tableau VIII, établi d’après 528 864 assujettis, montre le poui’centage 

de vaccinés par rapport aux assujettis, en fonction de l’âge.
Les pourcentages de sujets ayant reçu l’injection de rappel ont 

augmenté pour toutes les tranches d’âges. Une contre-indication médicale, 
temporaire ou définitive, à l’injection de rappel a été notée dans 1,8 % 
des cas, et le pourcentage des réfractaires s’élève â 13,1 % au lieu de 
15,1 % en 1958.

Contre-indication
définitive

Contre-indication
temporaire Réfractaires

Ages

19581958 19.591958 195919.59

%%% % %%
31.8
22.8

36,225 31,90 à 2 ans
2 à 3
3 à 6 
6 à 10

10 à 14

42,4 42,9
21,623,6 23,324,9 22.7» 20’ 24,6 21,8 23,1 21,819,5» 11,7 11,99,9 16,7 13.19,3

9,210,1 11,.8 8,53,9 4,5

C’est chez les enfants au-dessous de 2 ans que le pourcentage des contre- 
indications médicales demeui'e le plus élevé. Les contre-indications défi
nitives sont devenues plus fréquentes pour la première tranche d’âges.

Le tableau Vil montre le pourcentage des sujets n’ayant pas reçu la 
primo-vaccination complète et la cause d’abstention; ces pourcentages 
sont ex|irimés par groupe d’âges, par rapport aux assujettis.

Le pourcentage des contre-indications médicales temporaires décroît 
en même temps que s’élève l’âge. Par contre, celui des contre-indications 
médicales définitives s’élève légèrement avec l’âge.

Tableau VIII

Ages 1958 1959

% %
0 il 2 ans
2 à 3
3 à 6 
6 à 10

10 à 14

65,2 76
86,181
8380,2

69,7 , 79,7» 67 73,3»
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La comparaison des tableaux II et VIII montre (pie la proportion des 
assujettis ayant reçu l’injection de rappel est nettement plus élevée cpie 
celle des assujettis ayant reçu la primo-vaccination. Ces constatations 
permettent de conclure tpic si la primo-vaccination intéressait un plus 
{>rand nombre de sujets, l’injection de rappel ayant lieu dans près de 
80 % des cas, la vaccination de la population pourrait être considérée 
comme satisfaisante.

La répartition par âge des contre-indications et des réfractaires à 
l’injection de rappel s’établit comme suit (tableau IX).

G12

HYGIÈNE GÉNÉRALE

rAHl.EAU IX

RéfractairesContre-lrulication

NOTICE GÉOLOGIQUE ET HYDROGÉOLOGIQUE 
DU DÉPARTEMENT DES BASSES-ALPES

.Ages
195919.58195919.58

%%%%
■11,8■29,6L740 à '1 ans

2 à 8 »
3 à 6 »
6 à 10 »

10 à 14 »

9,89,82.7 2
11,7131,92,9
17,417,2

■26,3
■2,7 1.7

L2 ■24,63,1

INTRODUCTION GÉOGRAPHIQUE
Ainsi, la proportion de sujets n’ayant pas reçu l’injection de rappel a 

particulièrement diminué dans la première tranche d’iiges.
Le département, des Basses-Alpes présente une topographie extrê

mement variée : son extrémité orientale (haules vallées, du Verdon et de 
l’Ubaye) est très alpine : les sommets de plus de 3 000 m ne sont pas 
rares, les points culminants étant le Brec et les Aiguilles de Chambeyron 
(3 400 m). Par contre, l’extrémité occidentale (plateau de Valensoles, 
vallée de la Durance et versant sud de la Montagne de Lure jusqu’à 
Manosque) appartient déjà à la Provence par son climat et sa végétation. 
L’altitude moyenne n’y est plus (pie de 4 à .500 m.

Entre ces deux extrêmes s’étendent des régions à relief tourmenté, 
assez mou dans le bassin de Digne, beaucoup plus âpre dans celui de 
Castellane.

La population comjjte à peu près 81 000 habitants dont 27 000 seule
ment sont groupés dans les cinq communes urbaines (Digne, Manosque, 
Sisteron, Sainte-Tulle et Château-Arnoux) où existe une industrie, élec
trique ou chimique, plus ou moins importante. La vocation du dépar
tement est évidemment l’agriculture, à laquelle s’ajoute depuis quelques 
années le tourisme : l’admirable climat de celte région des Alpes attire 
en effet, chaque été, des milliers d’estivants. Certaines communes voient 
alors leur population doubler et même tripler, facteur que l’on ne doit 
pas perdre de vue lorsqu’on procède à leur é(piipement sanitaire.

BULL. INST. NAT. HYO., N'' 3, MAI-.HiTN 1961.

l.\CIDE.\rS A L'OCCASION DES VACCINATIONSIV.

L’appréciation des réactions post-vaccinales est souvent difficile et la 
valeur comparative des observations des divers rapports est certainement 
sujette à discussion. Aussi les chilfi^es ci-dessons n’ont-ils qu’une valeur 
indicative.

Vaccinalion D. 7’. — Sur un total de 95 468 vaccinations :
— une forte réaction locale a élé nolée 104 fois, soit 1 fois sur

I 000;
— une réaction fébrile notable 9,8 fois sur 1 000.

Vaccination D. T. T. A. B. — Sur 2 223 vaccinations pratiquées dans les 
départements suivants: (Loir-et-Cher, Puy-de-Dôme, Pyrénées-Orientales);

— une forte réaction locale a été notée 4 fois sur 1 000;
— une réaction thermi(|ue importante 21,1 fois sur 1 000.

Travail de la Section d’Epidémiologie présente par
P. CHASSAGNE et P. GERVAIS. 40
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Les eaux atmosphériques. — La pluviosité est faible sur une graiiile 
partie du département où elle n’atteint pas 1 ni, et oscille en moyenne 
autour de 8 à 900 mm (flg. 1). A titre de comparaison, disons que les 
chaînes subalpines du Nord reçoivent facilement 2 m d’eau.

L’humidité est d’origine méditerranéenne et tés précipitations se font 
sur les premiers reliefs (|ui lui barrent la route dans sa remontée vers 
le Nord : crête de la Montagne de Liire à l’Ouest, montagnes du Haut- 
Verdon et de Haut-Var à l’Est. Les apports humides s’en trouvent rapi
dement amaigris, si bien qu’au-delà de ces reliefs, les hautes montagnes 
de la vallée supérieure de l’Ubaye oll'rent un régime lypic|uemcnt brian- 
çonnais, avec une atmosphère d’une grande pureté et une pluviosité 
relativement faible (800 mm environ).

Il faut ajouter que si le département est, dans son ensemble, un domaine 
sec, c’est moins à cause de l’insuflisance des précipitations annuelles 
que de la rareté et de la mauvaise répartition des journées pluvieuses, 
ceci à cause de rinfluence des vents secs du .Nord et du Nord-Ouest. 
-Mors que dans les chaînes subalpines du .Nord on compte facilement 
150 jours de pluie, nous n’en trouvons plus, dans le secteur provençal 
ou « briançonnais 
150 jours sont sépartis assez éc|uitablcment siii’ toutes les périodes de 
l’année, avec un minimum léger en hiver et un maximum léger au prin
temps, ici l’été est très largement déficitaire, les pluies tombant surtout 
au printemps et à l’automne.

Enfin, les pluies consistent surtout en averses diluviennes eoiu'tes, 
entrecoiqiées de longues périodes sèches : une averse peut donner faci
lement 100 mm d’eau au cours d’une seule journée et souvent plus.

La neige montre une égale médiocrité : les secteurs les plus enneigés, 
comme celui d’Allos, reçoivent au maximum 3 m de neige par an, ce 
qui explicpic peut-être la faiblesse de l’action proprement glaciaire dans 
la genèse du modelé.

Tous ces caractères sont typiipiement méditerranéens et se rellètent 
dans le régime des cours d’eau. Celui-ci suit fldèlcment la courbe des 
précipitations, avec deux maximums, l’iiu en mars, l’autre en novembre, 
sauf pour les cours d’eau descendant des montagnes à couverture nivale, 
auquel cas les débits sont décalés : nuis en hiver, plus élevés au prin
temps, avec un maximum en avril (Bléone, Verdon). L’été, Teau <|ui cir
cule encore est très souvent absorbée dans les amas de cailloux qui 
encombrent le lit et subit en même temps une très forte évapoi’ation. 
Le cours d’eau se réduit alors à un filet (Verdon, Bléone, .labron, .Asse) 
ou s’assèche complètement (Largue), l.cs orages provoquent des crues 
brusques, souvent catastrophiques en été (1) en raison de la forte pente 
des massifs, le plus souvent constitués de roches impeiméables faisant

des Basses-Alpes, cpie 75 à 80. Et alors (|ue les

(1) La catastrophe de Bayons (1492) est du mois de juillet, celle du plateau 
de Valeusoles (1684) d’août, celle de la Haute-übaye (19.77) de juin.
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croûte avec la sécheresse et peu garnies de végétation : la vue des 
iinnienses champs de cailloux qui tapissent les lits de la plupart des 
cours d’eau, les grands ravinements qui s’étalent sur leurs deux rives, 
indiquent bien la puissance de cette érosion torrentielle, contre laquelle 
la lutte est engagée par barrages correcteurs et surtout reboisement 
intensif.

NOTICE GÉOLOGIQUE

Le département des Basses-Alpes se partage en trois zones structu
rales bien différentes ;

La plus grande partie appartient aux chaînes subalpines dauphinoises, 
c’est-à-dire à un ensemble de plis ou d’écailles à tectonique relativement 
simple, où la série stratigraphique est presque complète et les faciès 
souvent monotones, A dominante argilo-calcaire. Entre la Montagne de 
Eure et le bord Sud du département, ces chaines subalpines passent au 
domaine provençal.

L’exlrémilé nord-esl appartient aux nappes internes alpines, c’est- 
à-dire à des masses charriées originaires de zones plus orientales des 
Alpes et où les sédiments sont à dominante calcaréo-gréseuse.

La partie sud-ouest appartient déjà à la zone des dépressions terliaires 
périalpines où se sont accumulés, sur d’énormes épaisseurs, les produits 
du démantèlement de la chaîne en voie de surrection.

LES CHAINES SUBALPINES1.

a) Les chaînes subalpines dauphinoises.

Le trait marquant de ce secteur, aussi bien géologiquement qu’oro- 
graphi(|uemcnt, est une zone d’écailles chevauchantes vers l’Ouest, dite 
zone des écailles de Digne, (pii se prolonge vers le Sud-Est par l’arc de 
Casteltane.

Cette zone a une valeur anticlinale, car elle ramène au jour des terrains 
anciens, Houiller (Barles) et sui'tout Trias. Celui-ci, grâce à scs terres 
salifères (gypse principalement), joue le rôle d’un lubrifiant tectonique 
et a souvent permis le décollement et le glissement des écailles les unes 
sur les autres ou sur l’autochtone (fig. 2 a). II souligne, en tout cas, le 
tracé des chevauchements d’un bourrelet discontinu. Dans la région de 
Digne, la plus grande partie des écailles est faite jiar la puissante série 
dn Lias qui couvre de grandes surfaces et joue le rôle orographicpie
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i|iiclqiics bassins (Barrème, Senez, Blieiix, Taulannc, etc.). Elle y était 
troublée d’ailleurs par des intercalations de poudingues torrentiels des
cendus des reliefs voisins, ou d’argiles rouges traduisant les conditions 
climatiques qui devaient régner sur ces derniers.

Ces lambeaux d’Oligocène reposent sur des terrains quelconques, Cré
tacé inférieur ou moyen, parfois même Crétacé supérieur réduit à de 
minuscules affleurements ; cette opposition avec le Crétacé supérieur si 
puissant à l’Est du département montre ipie l’Histoire paléogéographique 
de cette région des Alpes au cours de TEocène a dû être complexe : alors 
(|ue la sédimentation marine était régulière et continue vers l’Est, des 
émersions et des érosions se produisaient plus à l’Ouest. Puis, a l’Oligo
cène, par un véritable mouvement de bascule, c’est la région orientale 
qui a pi-obablement émergé déTinitiveinent alors que la mer, rejetée de 
ce fait vers l’Ouest, y envahissait les dépressions.

A l’Ouest des écailles de Dujne, les chai nés subalpines dauphinoises 
sont d’abord représentées par les immenses étendues de « terres noires » 
du bassin de Laragne, cpii pénètrent dans les Basses-Alpes, dans la région 
comprise entre la Motte-dii-Caire et Sisteron. Ces termes supérieurs à ces 
terres noires, c’est-à-dire le Portiandien et le Crétacé, ne se montrent qu’a 
partir de Sisteron (célèbre 
portlandicns redressés à la vei'ticale) et dans la vallée du Jabron. On 
retrouve là une série analogue à celle des chaînes subalpines de la région 
de Saint-Lions ou de Clumanc, au .Nord de Barrème, c’est-à-dire qulelle 
monte jusqu’au Crétacé moyen, directement recouverte par un peu 
d’Oligocène el, même ici, de mollasse miocène qui se montre donc pour 
la première fois, annonçant les vastes affleurements du bassin de For
ça Iquier-Manosque.

Le synclinal du .labron est chevauché par la puissante masse de la 
Montagne de Eure (fig. 2 b), vaste monoclinal dont le versant sud n’est 
qu’une immense dalle de calcaires surtout barrémiens, qui n’a plus rien 
d’alpin, ni par ses faciès, ni par son style tectonique : les faciès montrent 

développement de calcaires dans le Néocomien (annonçant l’Urgonien 
provençal), le style tectonique est celui des failles verticales délimitant 
des fossés d’etfondrement : géologiquement, nous sortons là des Alpes 
pour entrer dans le domaine provençal.

EXQUÈTE GÉOLOGIQUE ET HYOKOGÉOLOGIQUEHYGIÈNE GÉNÊHALE

essentiel. On y voit se succéder des calcaires à patine rousse et d’épaisses 
manies noires profondément ravinées par les eaux sauvages (La Bobine, 
le Brnsquet). Au contraire, dans l’arc de Castellane, Lias et même .luras- 
sique moyen sont très réduits (approche des rivages provençaux), et c’esi 
le Jurassique supérieur (|ui forme l’ossature île toutes les écailles. .Ses 
calcaires blancs, compacts et massifs, donnent des bari’es successives 
responsables de la topographie si variée de ce secteur.

De part et d’autre de cette zone d’écailles, la zone subalpine dau|ilii- 
noisc est, au contraire, de structure beaucoup plus calme.

Vers l’Est, nous trouvons les termes stratigrapliiques succédant norma
lement au Lias de Digne : marnes et calcaires marneux monotones du 
Jurassique moi/en (Seyne, La .Tavie), marnes noires oxfordiennes (plus 
connues sous le nom de « terres noires »), enfin corniche calcaire du 
sommet du .lurassique (Portlaudieu), donnant une ligne de crêtes très 
continue, depuis l’Ubaye jusqu’à la montagne des Dourbes dont le profil 
classique ferme à l’Iiorizon le panorama de Digne.

Puis la sédimentation à dominante argileuse reprend avec le Crétacé 
inférieur el moijen : la séide très monotone des marnes et calcaires mar
neux à paline jaunâtre du Néocomien (Mariaiid) passe aux marnes noires 
de VAplien et de VAlbien, souvent difficiles à distinguer des « terres 
noires

de Sisteron, dans les calcairesdue
jurassi(|ues (Tartonne, Lambruisse, Thorame, Allons, La Mure, 

Saiiil-André-des-Alpes, etc.).
Dans l’arc de Castellane, Crétacé inférieur et moyen sont encore 

impliqués dans les écailles sous la forme de synclinaux écrasés qui sont 
les seules zones cultivables de la région (La Palud, Robion, Chasteuil, etc.).

Partout la série se termine par le Crétacé supérieur représenté par 
épaisse et monotone série de calcaires placpietés donnant des montagnes 
désertiques et rocailleuses qui s’étendent de façon très continue, ficpuis 
l’Ubaye jusqu’à la limite orientale du département, par les montagnes du 
Cheval Blanc et de la Colle-Saint-Michel. Sur ces calcaires reposent 
quelques témoins de l’ancienne couverture tertiaire réduite à la clas
sique « trilogie priaboiiienue » ; calcaires à la base (Peyresq, Méailles, 
Allons), marnes et, au sommet, grès dits d’Annot, car ils affleurent surtout 
près de cette localité et, plus au Nord, dans le massif des Trois-Evêchés 
et les environs du Lac d’Allos (Grande Tours). Epais de 3 à 400 m, 
grès donnent des montagnes monotones, d’aspect rubané, dont la 
phologie annonce celle de certaines des nappes internes formées d’un 
matériel assez analogue.

Ce Tertiaire est d’âge principalement éocene supérieur (Priabonien). 
Lâ, s’arrête la série stratigraphique. L’Oligocène, qui succède au Pria
bonien, n’est pas représenté dans ces montagnes de l’Est du département : 
la région a dû soit émerger à cette époque (début du soulèvement alpin), 
soit être recouverte par les nappes internes. Par contre, un peu plus â 
l’Ouest et au Sud-Ouest, à la marge des premiers reliefs alpins émergés, 
la sédimentalion marine ou lagunaire a persisté à l’Oligocène dans

une

un

ces
mor-

b) Les chaînes subalpines provençales.

h Nous y ferons donc rentrer le monoclinal barrémien de la Montagne 
de Lure (Mallefougasse), les fossés d’ell'oiulrement remplis de marnes et 
de grès du Crétacé moyen qui lui succèdent au Sud (Saumane, Banon, 
Oppedette, Saint-Etienne-les-Orgues) (fig. 2 c), et enfin le vaste bassin 
tertiaire de Forcalquier et de Manosque : on y voit une série d’ondula
tions anticlinales et synclinales d’axe sud-ouest - nord-est, où la série
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striiligraphic)ue va de l’Oligocène au Miocène el où alternent calcaii’cs et 
marnes, lacustres ou marins. Toutes ces transgressions et régressions 
marines traduisent les allées et venues de la mer tertiaire sur le bord 
des Alpes en voie de soulèvement.

2. — LES NAPPES INTERNES (fig. 3)

La tectonique et la slratigraijliie y sont com|jtexes. .Nous dirons sim
plement que trois ensembles peuvent y être distingués :

a) La nappe de e’Emmuunais-Uhaye. — 11 s’agit d’une masse puissante 
de calcaires gréseux et de schistes en bancs alternant régulièrement, où 
les fossiles sont très rares. C’est le type de série que les géologues 
désignent sous le nom de Flysch. Ce teri-ain forme les montagnes du 
cirque d’Einbrun, dans les Hautes-.'Mpes, et celles de la vallée moyenne 
de rUbaye (Col d’Allos), d’où son nom de Flysch de l’Embninais-Uhaye. 
Suivant sa dominante lithologiquc, on distingue des Flysch gréseux, 
calcaires ou schisteux. Ce dernier, dit Flysch noir, est le plus plastique 
des trois. De plus, il est stratigraphiquement le terme inférieur de la 
série : aussi jouc-t-il, comme le Trias de la zone subalpine, le rôle d’un 
hdjrinant tectonique. L’Age de ce Flysch de l’Embrunais a été très dis
cuté en raison de l’absence de fossiles. .Jadis considéré comme exclusi
vement tertiaire, on le croit maintenant partiellement crétacé supérieur. 
Quoi qu’il en soit, il s’agit d’une nappe de charriage dont l’origine exacte 
n’est pas encore définitivement établie, mais qui est probablement très 
orientale, peut-être piémontaisc. Son caractère de nappe est démontré 
par l’existence de la « fenctre de liarcclonnelle » ipie l’érosion de l’übaye 
y a ouverte, fenêtre où réap|)araissent les terres noires oxfordiennes de 
la zone dauphinoise. Les termes supérieurs A ces terres noires manquent 
un peu partout, ce qui laisserait supposer que la nappe du Flysch de 
l’Embrunais s’est mise en place sur une surface déjà Irès éi’odée.

I>) Les nappes uhiançonnaises et suhuuiançonnaises de la Haute- 
ÜUAYE. — Séparées de la précédente par un coussinet de Flysch noir qui 
affleure largement entie .Saint-Paid-sur-Ubaye et le Col de Larché, ces 
nappes (fig. 3, a et h) montrent un matériel triasicpic, jurassique et crétacé 
surtout calcaire, les faciès et l’épaisseur des terrains étant très difi’crcnts 
de ceux de la zone subalpine. Aussi ces deux zones s’opposent-elles non 
seulement tectonitpiement, mais aussi sti'atigraphiqucment, la série de la 
Haute-Ubaye piolongcant celle des environs de Briançon (zone briançon- 
naise). Sa série stratigi’aphi(|ue spéci.'de tiaduit une paléogéograpbie 
beaucoup plus complexe qu’A l’Est; elle correspond non plus à un vaste 
bassin de sédimentation vaseuse monotone, mais A une série de hauts- 
fonds orogéniquement actifs, le géanticlinal hriançonnais.
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La nappe du Flyscli de l’Lmbriinais a passé par-dessus ce complexe, en 
a arraché et enli-ainé avec elle des frafjments. Ces copeaux calcaires 
f^igantesqiics se retrouvent maintenant coincés entre elle et l’antochtone, 
plus ou moins emballés dans du Flysch noir. Immergeant des monotones 
croupes tlu Ftysch, ils donnent des retiefs isolés et escarpés aiixipiels 
cette région des Rasses-Alpes doit son |)ittoresque : Séolanes, Pain de 
Suere, au-dessus de Barcelonnette (fig. 3 c), Grand Morgon au-dessus 
d’Fbaye. I-’étude détaillée de ces écailles a permis d’y retrouver, oidre 
des éléments de type brianyonnais, des unités tpii ont totalement été arra
chées de la Haute-l'baye et n’y affleuient plus, ou bien (|ui n’y sont 
actuellement pas visibles, et dont les faciès sont intermédiaires entre 
ceux de la zone biuançonnaisc et ceux de la zone dauphinoise. Ces écailles 
sont dites siibhrianronnaises (Morgon, Séolanes, par exemple).

(■ > Les « SciiisTiîs LCSTUKS » de l’extrême pointe noiat-est du dépar- 
teinenl représentent un ensemble métamorphique d’âge mésozoïque, 
encore mal connu, probablement décollé lui aussi en nappe et (|ui se 
développe sui'tout sur le versant piémontais des Alpes (d’où son nom de 
« zone piémontaise »). .Aflleurant seulement en amont du hameau de 
Maurin, dans la Haiite-L'baye, ces schistes lustrés ne jouent donc qu’un 
rôle insignifiant dans la géologie des Basses-Alpes. Toutefois, d’anciennes 
roches volcaniques, ou intrusives basiques qui leur sont associées, ont été 
exploitées jadis, sous le nom de « marbre de Maurin », comme matériau 
décoratif.

I

I

C O r qt'ologique sUucturolc du

Dg;3q^^emgn^ dta Boi3e>-Alp<5

LES DÉPRESStONS TEBTtAIBES PÉRIALPINES3.

Pour le département des Basses-Alpes, elles sont limitées au grand 
t)assin de Biez-Valensoles, vaste cuvette dans laquelle les dépôts tei-- 
tiaires atteignent une épaisseur de plusieurs milliers de mètres, ce qui 
indique des phénomènes de subsidence accompagnant les mouvements 
alpins. Ln gros, la série est surtout formée de conglomérats, anciennes 
alluvions fluviatiles ou torrentielles déposées en milieu marin ou sau
mâtre, épais de plus de 1 500 m, et dont l’âge est, au moins partiellement, 
pliocène. Ils couronnent la série et, au-dessous d’eux, viennent des grès 
calcaires (mollasses) et des marnes, renfermant encore quelques bancs 
de conglomérats et (|ui sont d’âge miocène (mollasse helvétienne et 
marnes bleues tortoniennes de Mirabeau, calcaires lacustres de Moustiers- 
Sainte-Marie). Ces formations inférieures se rattachent donc finalement â 
celles du bassin de Manoscpie et de Forcalquier dont elles ne sont (|ue le 
|)rolongement oriental.

L’ensemble est chevauché par les écailles de Digne et celles de l’Arc de 
Castellane, ce qui prouve que les derniers mouvements tectoniques sont 
post-pliocènes, donc relativement très récents.

Fortatfuifr-
Mmnoi
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3° le grand plateau tertiaire de Riez-Valensoles;
4“ la zone des barres calcaires et des bassins marneux de l’Est du 

département;
5° les grandes vallées alluviales.

NOTICE HYDROGÉOLOGIQUE

Nous venons de voir cpie les Basses-Alpes représentent un départe
ment dont la topographie est très accidentée et la géologie très variable 
d’un point à un autre. Nous serons donc amenés à distinguer un assez 
grand nombre de zones où les caractères hydrogéologiques liés à la 
structure seront du même type.

Avant d’aborder leur description systématique, disons néanmoins que, 
dans les Basses-Alpes comme dans toutes les régions montagneuses, il 
existe sur les pentes des éboulis et des produits d’altération superficielle, 
dans le fond des vallées des alltwions plus ou moins importantes, qui sont 
communs à toutes les zones structurales. Ces formations sont toujours 
plus poreuses et plus perméables que la roche en place et recèlent des ■ 
rései-ves d’eau, à moins qu’elles ne résultent de la désagrégation et du 
lessivage de terrains marneux, auquel cas elles sont complètement col
matées même si la proportion de galets y est importante : elles ne donnent 
alors aucune possibilité d’alimentation.

ces formations superficielles s’ajoutent, dans l’Est du département, 
des moraines déposées par les grands glaciers alpins. Elles ne dépassent 
guère, vers l’Ouest, une ligne passant approximativement par Seynes et 
Colmars, ligne qui marque etfectivement la limite entre le secteur pro
vençal et le secteur alpin des Basses-Alpes. Toutefois, une langue glaciaire 
a descendu la vallée de la Durance jusqu’à Sisteron, laissant de nombreux 
dépôts morainiques sm- la rive gauche de ce cours d’eau (bassin de Vau- 
meilh et de la Motte-du-Caire).

Ces moraines se présentent comme des placages plus ou moins étendus 
de sables argileux et de graviers, avec quelques gros blocs. C’est 
ensemble toujours très aquifère en raison de sa porosité et il est à l’ori
gine de la plus grande partie des sources de l’Est du département. Ces 
moraines, goi’gécs d’eau, sont d’ailleurs sujettes à de fréquents glissements 
de terrains (Meyronnes par exemple), et les installations de captage 
posent parfois des problèmes de stabilité difficiles à résoudre.

Eboulis, alluvions, moraines, constituent dans ce département des 
réservoirs naturels d’eau dont l’importance est certainement plus grande 
au tolal que celle des sources d’eau potable liées à la structure géo
logique même de la région considérée et que nous allons maintenant 
étudier.

Nous distinguerons successivement, d’Ouest en Est :
1” les grands plaleaux calcaires du revers sud de la Montagne de I.ure;
2° le bassin tertiaire de Foixalquier-Manosque-Céreste;

LES GMANDS PLATEAUX CALCAIUES UU HEVEItS SUD 
DE LA MONTAGNE DE LUME

1.

a) Dans la partie nord et surtout nord-est de cette région (environs de 
Bevest-du-Bion), le Barrémien et l’Aptien inférieur calcaires arfleurcnt 
seuls. Les eaux atmosphériques s’infiltrent sans difficultés dans les fis
sures. s'y rassemblent et y circulent suivant les joints de stratification et 
les diaclases, créant ainsi un réseau karstique extrêmement irrégulier. 
Une telle disposition entraine trois conséquences :

1° Les sources ont des débits très variables, car le « château d’eau » 
naturel que constituent les calcaires n’a pas une porosité assez fine pour 
assurer la circulation capillaire de l’eau. Celle-ci s’écoule rapidement et 
sans rien qui puisse la retenir au travers de ces fissures ou de ces cavités 
plus ou moins larges. Après les grosses périodes pluvieuses, des débits 
très importants peuvent être observés, qui s’annulent souvent presque 
totalement à la fin de l’été.

2" Aucun dispositif de drainage ne peut éti-c envisagé pour augmenter 
le débit de ces sources, car les eaux sont étroitement localisées dans cer
taines fissures et à (pielques mètres de ces cavités, le calcaire peut être 
parfaitement sec.

3" Aucun pronostic ne peut être fait d’avance sur les points où, en pro
fondeur, circLde l’eau. Il faut se limiter strictement aux points d’eau 
reconnus depuis longtemps comme possédant une pérennité acceptable.

b) Dans le Sud (région de Simianc, Banon, Saumane, Saint-Eticnne- 
les-Orgues, Ongles, Oppedette), le plateau calcaire est accidenté par un 
réseau de failles très célèbre (champ de fractures de Banon) qui a permis 
la conservation, dans les parties efi'ondrées, de grès (« safre ») et de sables 
verts du Ciétacé moyen. Grès et sable sont imbibés d’eau et certains 
niveaux plus poreux peuvent alimenter de petites sources. Les puits 
peuvent également rassembler une certaine quantité d’eau, mais la poro
sité générale est très faible, donc la circulation profonde, de type capil
laire, est très lente. Aussi le niveau aquifère utilisé le plus souvent pâl
ies fermes et les villages est-il celui qui se trouve à la base de la couche 
d’altération superficielle de cette masse gréseuse, couche qui présente 
évidemment la plus forte porosité. Il s’agit donc d’eaux tout à fait superfi
cielles, très souvent de qualité médiocre.

Enfin, les bassins-versants sont très réduits, car toute l’eau de pluie 
qui tombe sur les plateaux calcaires encadrant les fossés s’y enfonce sans

un
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qu’il soit possible de lu récupérer, faute de connaître son cheminement 
en profondeur. Le débit des points d’eau est en général très faible.

En résumé, cette zone montre de très nombreux points d’eau épars, à 
petit débit, ce qui complique singulièrement les problèmes d’alimentation 
en eau potable des agglomérations.

Bordant au Sud les plateaux calcaires fracturés, les grès et sables du 
Crétacé moyen, affleurant seuls, forment une dépression sud-ouest - nord- 
est jalonnée par les villages de Revest-des-Brousses, Limans et Cruis. Les 
conditions hydrogéologicpies y sont les mêmes que précédemment.

HYGIÈNE GÉNÉRALE

Toutes les communes précédentes tirent leurs ressources en eau 
potable : soit des calcaires miocènes fissurés qui forment un château 
d’eau naturel; bien souvent les sources se trouvent au pied même de 
l’abrupt calcaire du village, et leurs conditions hygiéniques sont assez 
mauvaises puisque le calcaire n’assure pas la filtration des eaux qui y 
circulent;

— soit du safre miocène sus-jacent qui a l’avantage de donner une 
eau beaucoup plus filtrée, mais le débit des points d’eau utilisés (petites 
sources ou puits) est toujours très réduit à cause de la trop faible poro
sité du sédiment; des drains très longs et très ramifiés sont toujours à 
prévoir;

— soit des niveaux de marnes déjà évoqués plus haut, qui se trouvent 
à la limite de l’anticlinal et du synclinal ; l’caii y circule, rappelons-le, 
dans un complexe d’altération superficiel forcément argileux, donc peu 
poreux, qui exige, pour le captage la construclion de drains toujours 
importants.

c) Au Nord du synclinal de Céreste-Forcalquiei- (région de Vachères, 
Fontienne, Sigonce, etc.) et au Sud de l’anticlinal de Montfuron 
(Manosque, Pierrevert), la série des assises tertiaires comporte une alter
nance lie calcaires (calcaires de Beillanne, de Vachères) et de marnes 
(marnes de Viens et de Sigonce) qui règle le jeu des niveaux aquifères : 
l’eau circule dans les niveaux calcaires, de préférence à leur base, au 
contact des marnes sous-jacentes. Lorsque ce contact est recoupé par la 
pente, de petites sources apparaissent, à moins que des formations d’alté
ration superficielle n’en décalent la sortie et n’augmentent la diffusion 
d’eau.

2. — LK 13.ASSIN DL FOHCALQUIER-M ANOSQUE-CÉRESTL

C’est un grand bassin calcaire d’âge oligo-miocène, de structure simple, 
formé d’un anticlinal au Sud et d’un synclinal au Nord, ces deux plis 
étant grossièrement parallèles et allongés Sud-Ouest - .\ord-Est.

a) L’anticlinal prolonge celui du Luberon et porte le village de Mont
furon. Il est surtout calcaire et ne donne lieu cpi’à de petites 
locales infimes, car les eaux s’écoulent en profondeur sur les deux ver
sants de la montagne. Là, au Nord comme au Sud, les calcaires de Mont
furon finissent par disparaître sous les marnes imperméables qui 
revêtent les flancs de l’anticlinal : les calcaires étant saturés d’eau sous 
ce contact, les apports nouveaux, sorte de trop-plein naturel, y émergent 
et peuvent ensuite ruisseler assez superficiellement à la surface des 
marnes. C’est là l’origine de la-grosse source, captée sur le versant Nord 
de l’anticlinal par la commune de Beillanne et utilisée depuis l’époque 
romaine, qui se trouve dans la boucle que décrit la BN 207, au passage 
de cette bande de marnes, peu avant son croisement avec la RN 556. 
D’ailleurs, cette bande de marnes est suivie là par le ruisseau d’Aiguebelle 
dont le nom est évocateur.

.Ajoutons que les calcaires de Montfuron renferment des niveaux de 
à lignites (jadis exploités à Dauphin), et la présence de 

matières organiques est à l’origine de certaines sources sulfureuses dont 
l’une, utilisée jusqu’à ces dernières années, sort sous le village de Saint- 
Martin-des-Eaux qui lui doit son nom.

b) Le synclinal, parallèle à l’anticlinal précédent s’étend entre Cérestc 
et Forcalquier. .Son ossature est faite par des calcaires miocènes (molasse 
calcaire) sur lesquels se sont installés la plupart des vieux villages for
tifiés de cette région (Céreste, Montjustin, Villemus, Dauphin, Niozelles, 
sur le flanc sud du synclinal; Beillanne, Lincel, Saint-Michel-l’Observa- 
toire, Mane, Forcalquier et Lurs, sur le flanc nord). L’axe du synclinal est 
rempli par des grès miocènes (safre).

Ces grès sont souvent altérés et désagrégés en sable sur plusieurs mètres 
d’épaisseur.

sources

LE GRAND PLATEAU TERTIAIRE 
DE RIEZ-VALENSOLES

3.

De forme triangulaire, il est bordé à l’Ouest par la Durance, au Sud 
par le Verdon qui fait la limite du département, et à l’Est par une ligne 
jalonnée par les agglomérations du Castelard, Thoard, Digne, Château- 
redon, Trevans, Saint-Jurs, Mousticrs-Saintc-Maric. 11 est traversé par 
l’Asse et la Bléone qui y ont entaillé de larges plaines alluviales dont 
nous parlerons plus loin;

11 s’agit d’un Tertiaire plus récent (Miocène-Pliocène) que celui du 
bassin de Forcalquier et de Manosque (Oligocène et Miocène), et surtout 
de faciès très dilférent ; ici dominent des conglomérats, des grès et des 
sables, des marnes et des argiles que l’on peut considérer comme un 
véritable delta fossile de tous les cours d’eau de la région.

L’eau se rassemble et circule dans des conglomérats et les grès qui 
présentent déjà, de par leur constitution même, une certaine porosité, 
mais qui sont également plus ou moins fissurés. Les contacts de ces

marnes ces
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aux environs de Digne et, plus au Nord, dans les montagnes de Blayeul 
(près Verdaclies), de Chine (près Barles), de l.a Colle (près Bayons), du 
Boclier de Hongrie et surtout, sur la rive gauche de la Durance, dans la 
retombée sud du Dôme de Bemollon, soit du Jurassique supérieur (Mon
tagnes d’Authon, de Valavoire, do Sainl-Gcniez, des Dourbes, Clue de 
Sisteron).

Ces vastes dépressions marneuses sont totalement imperméables et ne 
donnent cpielcpies sources que si elles possèdent des placages de moraines 
(bassins de Seyne et de la Motte-du-Caire) ou d'éhoidis descendus des 
barres calcaires.

Finalement, ce sont ces dernières (pii constituent le principal réservoir 
d’eau potable par leurs circulations karsticpies. Mais il est fort rare que 
l’émergence se fasse directement au pied des escarpements, au contact 
du socle imperméable. Ce plus souvent, l’émergence des eaux est cachée 
par des éboulis oii l’eau continue à circuler, et finit ainsi par apparaître 
dans les endroits oii la couveiture d’éboulis s’amincit et oii le socle 
imperméable se rapproche de la surface. Elle est alors plus ditïuse, plus 
difficile à capter, mais par contre un peu régularisée. Ces massifs cal
caires ne filtrent pas du tout les eaux, mais ils sont en général assez élevés 
et escarpés, donc Incultes et inhabités, et ne donnent aucune difficulté 
au point de vue hygiénicpic. C’est souvent aussi le cas des éboulis (pii ne 
sont pas filtrants en raison de leur énorme porosité, mais supportent 
rarement des habitations et cultures et sont prcscfue toujours recouverts 
de forêts ou de taillis. Seuls les placages morainiques sont cultivés, mais 
ils sont d’assez bons liltres et un périmètre de jirotection permet d’obtenir 
]ires(pie toujours une eau de bonne cpialité.

.Signalons aussi qu’en plusieurs points afileure du Trias, qui est soit 
argileux, soit calcaréo-dolomitique, c’est-à-dire qu’il rentre dans le 
schéma précédent, mais tpii parfois aussi renferme du gypse. Ces eaux 
qui ont circulé dans ce terrain peuvent donc être séléniteuses. D’une 
façon générale, on observe qu’elles sont toujours très minéralisées et 
peuvent alors être difficilement utilisées comme eaux potables. Par contre, 
elles peuvent fournir des eaux d’usage thérapeutique, d’autant plus que 
leur circulation en profondeur les a réchaulTées. Ainsi, la source ther
male de Digne atteint une température de 34°. Elle est sulfureuse et sul
fatée, avec un peu de bore, ce cpii traduit le lessivage des produits lagu- 
naires dont est constitué le Trias. Ca source de Nibles est très semblable 
à celle de Digne. Les deux sortent des fissures du Cias calcaire sous- 
jacent, très proche, dans lequel elles sont remontées d’une profondeur 
certainement assez importante.

.Ainsi, pour toutes les sources situées au voisinage géographique ou 
stratigraphic|ue du Cias, l’analyse chimique revêtira une importance 
toute particulière.

Par contre, la source sulfureuse (à 35°) de Gréoux-les-Bains (près du 
confluent Verdon-Durance) sort des calcaires marneux du Néocomien et
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terrains avec les niveaux marneux sont toujours des zones de suintements 
où l’on peut trouver quelques petites sources. Celles-ci sont d’ailleurs 
très souvent masquées par des placages d’éboulis dus à la désagrégation 
superficielle des terrains, et qui exigent, lors des captages, des fouilles 
toujours assez sérieuses.

Ces débits sont en règle générale très faibles, car la porosité l’est éga
lement. Mais ils sont, par suite, réguliers et l’eau est d’excellente qualité.

Les essais d’utilisation des nappes pouvant circuler dans le complexe 
poreux du fond des ravins se sont toujours révélés assez décevants, car 
les graviers et le sable y sont colmatés par l’argile de lessivage des 
niveaux marneux.

4. CA ZONE DES BARRES CALCAIRES 
ET DES BASSINS MARNEUX 

DE L’EST DU DÉPARTEMENT

Pour donner un tableau exact de l’hj’drologie de ce secteiu', il faudrait 
distinguer un très grand nombre de régions différentes. Aussi est-il pré
férable de se contenter au départ de l’observation suivante :

Il existe, au milieu du département, une ligne de crête nord-sud assez 
continue qui le divise en deux parties très nettes : d’un côté, à l’Ouest, de 
vastes régions à dominante marneuse et accidents calcaires; de l’autre, à 
l’Est, des régions à dominante calcaire et accidents marneux.

Cette ligne de crête part approximativement du Grand Morgon, au Nord 
du Lauzet, se suit par les Montagnes de La Blanche au-dessus de Seyne, 
puis du Carton et du Cheval-Blanc, au-dessus de Blégiers, de Serve! 
au-dessus de Lambruisse. On arrive ainsi à la vallée de l’Asse, un peu en 
amont de Barrême. Cette vallée de l’Asse fera également notre limite 
ouest-est entre Barréme et Châteauredon.

1° A l’Ouest de cette limite (qui correspond en gros à une ligne Ubaye- 
Barréme), les horizons marneux de la série stratigraphique couvrent les 
plus grandes surfaces. Ils correspondent soif au Lias supérieur (grande 
dépression Selonnet, Auzet, Beaujeu, La .lavie. Le Brusejuet, Marcoux, 
petits bassins de la Bobine, le Venterol), soit à l’Oxfordien (« terres 
noires »), cas le plus fréquent (bassins d’Ubaye, Montclar, Seyne, Draix, 
et surtout celui de la Motte-du-Caire qui englobe, outre cette commune, 
celles de Claret, Melve, Sigoyer, Nibles, Vaumeilh et Valernes), soit au 
Néocomien, les marnes prenant alors une teinte plus claire, jaunâtre 
(Reynier, Le Caire, Mariaud), soit au Crétacé moyen (marnes noires albo- 
aptiennes de la bas.se vallée du Jabron, du bassin sud de Sisteron jusqu’à 
Aiibignosc, des bassins de Lambruisse, de Tartonne et de Saint-Lions).

Les calcaires forment des barres isolées séparant les uns des autres 
ces différents bassins; il s’agit soit du LiVis calcaire surtout développé

41
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sa liaison avec le 'Prias est beaiicoii|3 moins évidente. On pourrait penser 
c|iie les sulfures c|u’elle renferme proviennent de la décomposition de la 
pyrite dont est ici chargé le Néocomicn, mais la présence de bore montre 
C|ue la minéralisation est très certainement d’origine triasicpie. Le trias 
doit être, en profondeur, plus ou moins injecté dans les nombreux acci
dents d’axe est-ouest qui atlectent là cette bordure nord du domaine 
provençal. Ce terrain affleure d’ailleurs à quelques kilomètres au sud-est, 
à la base du chevauebement d’Esparron-du-Verdon.
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de la Hautc-Ubaye et de Chambeyron qui appartiennent aux grandes 
nappes alpines de la zone dite bi-iançonnaisc.

Dans cette immense zone calcaire ou calcaréo-gréseuse que nous venons 
de parcourir et qui s’étend de la frontière des Hautes-Alpes ou de l’Italie 
jusqu’à Barrémc et vSaint-André-les-.\lpes, il existe toutefois trois bassins 
marneux importants où se sont concentrées les habitations cl les cultures.

— Dana la région de Barcelonnette, une 
l’érosion au travers des massifs calcaires et calcaréo-gréscux de la Nappe 
de l’Embrunais laisse aflleurei' une vaste étendue de « terres noires 
oxfordiennes » autocblones prolongeant celles de la basse Ubaye. Ici les 

situent soit dans les placages glaciaires (|ui recouvrent

fenêtre » praticpiée par

2“ A l’Est de la ligne Ubage-Barrêine et an Sud de la vallée de l’Asse, 
les conditions sont un peu diirérentes, car c’est l’élément calcaire qui 
joue cette fois le rôle principal. Mais, là encore, il nous faut distinguer 
deux grandes régions :

cessoui'ces se
marnes, soit au contact de la Najjpe de l’Embrunais, perméable en grand, 
et de son substratum imperméable. Dans ce dernier cas, 
géologique du terrain permet parfois de décclei' la ijrésence de gyj)se 
triasi(pie coincé dans ce contact où il joue, avec le Flysch noir, le rôle 
d’un lubrifiant tectonique. Ce gypse peut ne pas être visible et se traduit 
simplement alors par une minéralisation ])lus ou moins importante de

un examena) An Nord d’un ligne Barrémc, Sainl-André-les-Alpes, Vergons, les 
calcaires sont surtout Crétacé supérieur et Nummulitique (Tertiaire 
inférieur). Ils forment, par exemple, les immenses plateaux de la Colle- 
Saint-Michel, de Peyres([, de Méaillcs, d’Allons, où l’eau est rare ; elle 
circule dans les fissures de la roche et se rassemble dans l’axe des dépres
sions synclinales, parfois aussi dans les placages d’éboulis grossiers. 
Dans les deux cas, les débits sont sujets à grandes variations, l’eau n’est 
pas filtrée, mais heureusement il s’agit de régions presque désertes. Ces 
calcaires sont surmontés d’une épaisse formation d’un grès très compact, 
dit Grès d’Annol (Annot, Braux), qui, au point de vue hydrogéologique, 
se comporte exactement comme le calcaire, car l’eau n’y circule pas de 
façon capillaire, mais dans des fissures ouvertes. Tout au plus les éboulis 
y sont-ils parfois un peu plus filtrants, car la désagrégation des blocs de 
grès donne un peu de sable.

Au Nord de Colmars, sur ces grands plateaux calcaires, vient la nappe 
du Flysch de l’Embrunais-Ubayc.

Rappelons qu’on y observe la succession suivante : Flysch noir à la 
base, puis Flysch calcaire, et enfin Flysch calcaréo-gréscux. Au point de 
vue hydrogéologique, ces deux derniers se comportent comme des roches 
fissurées capables de fixer l’eau de pluie et de fonte des neiges. Celle-ci 
y descend progressivement jusqu’au Flysch noir imperméable. Il y a là 

niveau aquifère important qui donne de grosses sources. Leur émer
gence est d’ailleurs souvent cachée par les éboulis où l’eau continue à 
descendre avant d’émerger définitivement.

Toutes ces eaux sont de bonne qualité, non pas à cause de la filtration 
qu’elles ont reçue, filtration qui est en fait pratiquement nulle, mais par 
le fait qu’il s’agit de régions élevées, incultes et inhabitées.

l’eau.
— Dans ta région de Colmars et d’Allos, un « golfe » de marnes noires 

du Crétacé moyen pénètre, par la haute vallée du Verdon, au cœur du 
massif calcaire (bassin de Thorame, Beauvezer, Colmars et Allos). Fm 
amont de Colmai s, le massif calcaire appartient aussi aux nappes internes 
alpines (Nappe de l’Einbrunais) : la similitude avec la fenêtre de Baixe- 
lonnette devient totale. Les conclusions hydrogéologiques concernant 
celle-ci s’appliquent parfaitement ici. En aval de Colmars, les moraines 
disparaissent mais leur rôle est rempli par les éboulis descendus des 
parois calcaires qui dominent la vallée.

— Dans la région du Col de Vars, Sainl-Panl-sur-Ubage, Col de Larché, 
passe une importante bande marneuse due au Flysch noir de la Na])pc 
de l’Embrunais. Mais nous sommes déjà là dans les hautes régions 
alpines : le Flysch est presque totalement recouvert de moraines des
cendues des versants, et ce sont dans ces formations meubles ipie se 
rassemblent et circulent les eaux de fonte, soit au contact de lentilles 
plus argileuses, soit au contact du substratum imperméable.

Les trois régions marneuses que nous venons d’étudier sont d’altitude 
moyenne élevée, au pied de très hauts sommets où régnent des précipi
tations abondantes (pluie et neige). Les terrains meubles et les calcaires 
fissurés sous-jacents sont gorgés d’eau de pluie et de fonte, les sources 
sont toujours très abondantes, à la dilTérence de la partie ouest du dépar
tement extrêmement sèche. Comme en plus il s’agit de hautes régions où 
cultures et habitations sont rares ou inexistantes, ces eaux sont pres(|ue 
toujours d’excellente qualité.

b) Au Sud de la ligne Barrémc, Saint-André-les-Alpes, Vergons, les 
calcaires qui forment l’ossature de la région sont, au contraire, surtout

un

Quant aux écailles briançonnaises et subbriançonnaises qui jalonnent 
la base de ce Flysch de l’Embrunais, l’hydrogéologie y est celle de tous 
les massifs calcaires, mais il s’agit de régions trop élevées et trop éloignées 
des lieux habités pour qu’elles aient un intérêt quelcon(|ue. De telles 
conclusions s’appliquent également aux massifs calcaires très complexes
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jurassique supérieur et accessoirement barréniiens. C’est le hasain de 
CnsteUiine, à topoi^raphie et géologie extrêmement complexes. Les cal
caires y forment <ics tables assez régulières enlrc lesquelles se coincent 
des synclinaux étroifs remplis de Crétacé inférieur, surtout 
de Tertiaii'e également maj-neux ou conglomératic|ue. C’est actuellement 
dans tous ces synclinaux que se concenlrent habitations et cultures 
(bassins crétacés de La Palud, Demandolx, Soleilhas, Peyroules, Robion, 
Taloire, Chastcuil; bassins tertiaires de Taulanne, Blieux, Senez, Barrème, 
Saint-Lions).

l.’hydrogéologie de cette région est simple ; une fois de plus, ce sont les 
calcaires jurassiques ou 'barréniiens, plus rarement les conglomérats tei - 
liaircs, qui joueront le rôle de « châteaux d’eau » naturel. Les 
sortent par des sources de type vauclusien, souvent masquées par des 
éboulis ou des brèches de pentes très compactes (Demandolx). De 
breux accidents tectoniques sont injectés de gypse, voire même de sel 
gemme, d’âge triasique, qui rendent certaines sources séléniteuses ou 
chlorurées sodiques (Castellane et Gévaudan, entre Barrème et Moriez).

Mais, dans l’ensemble, les eaux sont de bonne qualité, car les barres 
calcaires dont elles proviennent sont incultes et inhabitées.

Cette région de Castellane est séparée de la précédente (massif d’Annot 
et d’.\llos) par une grande zone marneuse (Moriez, Saint-André-les-.'tIpes, 
La Mure, Angles, Vergons) où affleure le Crétacé moyen et qui se relie 
aux bassins de f^anibruisse et de Tartonne déjà cités. Les conditions 
hydrogéologiques y sont les mêmes que dans ce dernier ou celui de Tho- 
ramc.

H yOlÈ.XE GÉNÊHA LE

Bléone, une importante usine chimique déverse dans la Durance des pro
duits variés pouvant donner avec l’eau des solutions moléculaires qui ne 
sont pas filtrées, mais simplement progressivement diluées vers l’aval. Il 
sera bon sur plusieurs kilomètres en aval de cette usine, d’accorder une 
importance toute spéciale à l’analyse chimique des eaux dont l’exploita
tion est envisagée pour l’alimentation publique.

Lu profondeur des nappes varie beaucoup avec les ditïércntes régions, 
les lentilles poreuses où elles circulent sont réparties de façon exlrê-

marneux, et

car
mement iri'égulière. Néanmoins, on peut dire tpi’en moyenne elle atteint 
quel(|ues mètres à peine dans la plaine actuelle du cours d’eau (où même 
la nappe peut émerger en sources dites « adoues »), et qu’elle dépasse 
10 m (en général 15 à 20) sur les terrasses bordières, au moins les plus

eaux en basses, seules intéressantes.
Ces grandes vallées alluviales sont malheureusement trop peu répan- 

flues dans le département : seules elles permettent de trouvei' des débits 
importants, tout le reste du département se caractérisant par un grand 
nombre de petits points d’eau à débit faible et irrégulier.

La radio-activité des eaux du département n’a pas encore fait l’objet 
d’études systématiques. Comme elle émane le plus souvent de roches 
cristallines, telles tpie le granité, qui n’effleurent pas dans le département, 
il est à isrésumer qu’elle doit être très faible. Seul pourrait se poser le 

de la Diii’ance qui, dans les Hautes-Alpes, reçoit les eaux du massif 
cristallin du Pclvoux, mais la.dilution d’éventuels produits radio-actifs 
doit, plus en aval, élrc telle cpie la radio-activité cpnséc|ucnte fie ce 

d’eau est certainement tout à fait négligeable.

nom-

cas

cou rs

LES GU.âN'DES V.ALLÉES .ALLUVI..\LES•à.
ENQUÊTE HYDROGÉOLOGIOUE

Ce sont celle de la Durance tpii traverse le département, de Sisteron à 
Manosque, et celles de deux aflluents importants de sa rive gauche, la 
Bléone et l’Assc, dont les vallées alluviales prennent une certaine impor
tance, la première à partir de Digne, la deuxième à partir de Mézel. Ces 
deux vallées affluentes et la rive gauche de la Durance sont entaillées dans 
les conglomérats du plateau de Riez-Valensoles. .Aussi les alluvions 
elles surtout graveleuses et l’élément argileux faible : il se réduit au total 
à celui descendu des parties les plus hautes des bassins-versants de 
cours d’eau, et bien souvent en partie décanté avant d’atteindre les larges 
vallées alluviales de l’aval. On peut donc dire que, dans l’ensemble, les 
alluvions de la Durance et de ses grands affluents, alluvions actuelles et 
anciennes (terrasses), sont perméables, aquifères, et constituent pour les 
commune.s riveraines un précieux réservoir d’eau pot;d>le utilisable 
pompage. La proportion de sable est suffisante |)our (pie la filtration des 
eaux soit assurée après un parcours de c|ueh[ues centaines de mètres dans 
les alluvions. Toutefois, à Saint-Auban, un peu en aval du confluent de la

A. — Desserte salisfaisante, pratiquement totale.

Chàtca a nciif-Mh'av.ail. 
Cliàlea a redon. 
Chenerilles. 
Claniensaac.
Claret.
Coarehons.
Cra is.
Caibans.
Cai’cl.
Dcniandol-x.
Draix.
Esdaagon.
E s P a !• 10 n -d a - \ ' c rd O 11.
Faacon-da-Caiie.
Fouis.
rianagobie.
Garde (I.a).
Gigors.

.Aigla a.
-Aiaac.
.Allcaiagnc-cn-Provcncc.
.Allons.
.Argens.
.Astoin.
.Aalieaas-lcs-.Alpcs.
.Anges.
.Aaribcaa.
-Aathon.
Parles.
Bcanjca. 
devons, 
firillane (La).
Caire (Le).
Castellard (Le).
Castellet-les-Soarces.
Cliàteaa-.Araoax.

sont-

ces

par
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Hos|)it;ilot (LO- 
.(alisiers.
.lavic (Ka). 
l.ainhcrt.
Lainhruissc.
La relie.
Lu rs.
.Malijai.
Ma iiosc|UC.
^laieoiix,
Mêailles.
.Melve.
Meyroii nés. 
iMezel.
Montaj^nac.
Mont Justin. 
iMontlau.x.
Montsalier.
Molle (La).
.Afoust iei’s-Sainle-Ma rie. 
Noyers-sur-.Iahron. 
Onu'rgucs (Les) 
Oppedette.
Pei’iisse (I-a).
Peresti.
l’icgut.
Picrrcvcrl.
Poil (Le).
Prnds.
Itcvcl.
Hevesl-des-Bi’ousses. 
Mevest-Sai nt-.Mai*tln.

Hey nier*.
H icz.
nnehej^iron (La). 
Hou^îon.
IU)ummiles.
Sai nte-Croix-à-Laiize. 
Saiiil-Genicz. 
Saint-Julien d’.Assc. 
Sainl-Julieii-du-Verilon. 
Saint-Jurs.
Saint-I.io ns.
Saint-Ma rti n-lès-Scyne. 
.Saint-Pierre.
Sa i nt-\'i nceiit-les-I'orls. 
Senez.
S<deiIIias.
ralloire,
riioaid.
rhoraine-Hasse. 
Thorainc-Hautc. 
j’i’eva ns. 
rurricis.
\'aehères.
\'auineilli.
VenteroL
Verdaclics.
Verrons.
Vernet (Le).
\'iIIiosc.
\'illeinus.
\'olon ne.

Qu i nsoii.
Ueillanne.
nevcst-du-13ion.
Itocliettc (La).
Sa ni-.A ndré-lcs-.Al pes. 
Saiiit-Iîenoit.
Saint-Kl ienne-lcs-Orgucs. 
Saint-Jiirson. 
Sainl-.Mai’tin-dc-Bromcs. 
Saint-.M iciicI-POI)servatoirc. 
Saint-Pons.
Sai nt-Vi neent-su r-Jabron. 
Salisses.
Sclonnel.
Scync.
Sigonce.
Simiane.
Sour rihes.
'l'ai'toiinc.
rhèzc.
riiuilcs (Les).
Valhellc.
Valensole.
\’illai*s-Coiinars.
Voix.

Dauphin.
l'bichastvaycs.
E nticva ux.
ILscale (L’).
Lsparron-La-RîHic.
Lstoublon.
Fa iicon-de-Barcclon nette.
l'onticnne.
l'orealquicr.
Fugcrcl (Le).
Laiizel (Le).
Ma ne.
Mecs (Les).
Mcolans.
Mirabeau.
Montclar.
Montfort.
Montpczal.
]\loi*iez.
NiozcIIes.
Oraison.
Pey mis.
Pont i s.
Puimichel.
Puiinoisson.

O. — /?é.sean insnijisant, vétusic on de conception archaïque, 
à reprendre complètement.

Pcyroules.
Bohion.
Sa i nte-Croix-du-Verdon.
Sainl-Kslèvc.
Saint-Jae(|ues.
Saint-Jeannet.
Saint-Laiirent-du-Vcrdon.
Sainl-Maiine.
Saint-Pa ul-su r-Lbayc. 
Salignae.
Sigoyer.
raiilannc.
Ubraye.
U rti s'.
LJvcrncI.
Valavoire.
Valernes.
Va Isa i ntes.
Vilicvicillc.

Angles.
Arcbail.
Beynes.
ChatTant-La-Grcmnsc. 
Cbam ptereicr. 
Chasteuil.
Chàleaufnrt.
Glu niaiic.
Colle-Saint-Mielicl (La) 
Dourbes (Les).
Fut lagcs'
Fnlrepierres.
Fut l’cvennes.
Foulx.
Linians.
Linccl.
Majastres.
Montblanc.
Niblcs.
Ongles.

B. — Projet en cours d'excention, 
dont 1(1 réalisation permettra une desserte satifaisante, 

pratiquement totale.
Bayons.
Cli^leauncu f-Val-Saint-Donat. 
Co rbièros.
Digne.
(îiéous-Ies-Bains.
Lardiers.
Mallenioisson.
.Mme (La).

Palnd (La).
Pcipin.
Pierrerue.
Saintc-'l'iiIIc,
Sauinane.
Sist eroii.
Villeneuve.

C. — Infrastructure satisf<dsante, 
mais dont le développement est incomplet.

Allos.
Annot.
.Aubignosc.
Auzet.
Banoii.
Barcelonnette. 
Ba rrèine. 
Beaiivezer. 
Bcllaffa i rc. 
Blégicrs.

Bi*as d’.Assc. 
Braux.
Bi'éole (La). 
Brusqiiel (Le). 
Carniol. 
Castcllane. 
Cercstc.
(diaudon-Nora ntc. 
Colinars. 
Condainine (La).

E. — Communes non atimentées
I,

Mnriniid.
Mcl>:m.
M i son.
.Montfiiion.
Ueclorliers.
Siiint-Mai'lin-lcs-Eaux.
ranai'on.
Villard-Brandis.

.Alhiosc.
Ba n as.
Blicu.x.
Brunet,
CasUdlct-Saint-Cassien.
Chàtcauncuf-les-MousUers.
Espinousc.
Mallcfoiigasse.
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cUaire facultatif de petits réservoirs en terre ou en maçonnerie. Les ins
tallations importantes sont très rares et limitées pratiquement aux deux 
grand cours d’eau, la Durance et le Verdon. On peut prendre comme 
exemple le canal de Manosqae, le plus important de tous, qui débute un 
peu en aval de Saint-Auban, au confluent du ruisseau de Valsette et de la 
Durance, et qui, courant en rive droite de cette vallée au pied du versant 
jusqu’à la limite sud du département, dessert les campagnes de Peyruis, 
de la Brillance, Villeneuve, Voix, Manosque et Sainte-Tulle, relayé à partir 
de La Brillanne par un canal inférieur dit canal de la Brillanne, cpii se 
greffe sur la dérivation E. D. F. de la Brillanne à Sainte-Tulle et vient 
irriguer la basse plaine de Manosque.

Dans la vallée du Verdon, le plus important des canaux est celui de 
Ponloise qui prend naissance près d’Esparron-du-Verdon, et, après avoir 
desservi les environs de Gréoux-les-Bains et la région du confluent 
Verdon-Durance, vient aboutir au hameau de Pontoise où il se jette dans 
la Durance en face de Sainte-Tulle.

Exceptionnellement, ces canaux peuvent ne pas utiliser l’eau de la 
rivière, mais débuter comme des canaux de drainage, en collectant les 
sources de plaine (adoues) ou rinimidité générale du sol. C’est, par 
exemple, le cas du canal de Villedieu cpii draine à son origine la plaine 
de la Durance près de son confluent avec l’Asse, et dessert ensuite toute 
la rive gauche de la Durance jusqu’à la hauteur de Manosque.

Toutes ces installations particulières, .communales ou intercommunales 
ne posent aucun problème hydrogéologique, mais restent finalement très 
primitives de conception. Aussi une modernisation de l’irrigation est-elle 
envisagée dans le département.

Une première phase consistera à irriguer pai- aspersion, à partir d’un 
réseau de canalisations sous pression utilisant l’eau accumulée dans les 
réservoirs soit par simple gravité (source, dérivation de cours d’eau), 
soit par pompage (nappe phréatique, rivière ou canal). Cette technique 
est déjà en cours de réalisation en Provence (canal de Provence, aména
gement de la moyenne Durance) ou en Sologne, et sera prochainement 
appliquée au département. Les avantages sont, notamment, l’économie 
d’eau, l’absence de ravinement, l’arrosage possible sur des terrains quel
conques (des plus perméables aux plus imperméables), la possibilité de 
mélange d’engrais solubles mieux dosés.

Ce type d’irrigation pourrait être très utilement couplé avec la tech
nique.dite des lacs collinaires, qui représentera vraisemblablement la 
deuxième phase de modernisation de l’irrigation des Basses-Alpes. Cette 
technique, d’origine italienne, a donné des résultats extrêmement inté
ressants en Toscane en particulier, région dont les caractères géologicpies 
et géographiques rappellent beaucoup ceux des Basses-Alpes. Bien 
qu’aucun ouvrage de ce type n’ait encore été réalisé dans le département, 
je crois utile de détailler quelque peu cette cpicstion actuellement en 
cours d’étude.

En résumé, à l’heure aetuelle, sur les 242 communes, il y en a :

100 dont l’alimentation cotlcctive est satisfaisante entièrement. 
15 dont l’alimentation eollective est en cours d’achèvement.
71 dont l’alimentation collective reste à développer.
41 dont l’alimentation collecti\’e est à reprendre complètement. 
15 dont l’alimentation collective est à créer de tonte pièce.

242

On compte néanmoins 154 chefs-lieux qui ont l’eau à domicile, ce tpii 
prouve que dans certaines communes le parachèvement de l’alimentation 
collective n’intéresse que les hameaux ou des groupes de fermes.

Nous avons indiqué plus haut que les sources étaient en général de 
faible débit. En plus, leur dispersion, conjuguée avec celle de l’habitat, 
ne permet pas d’associer plusieurs communes dans l’exploitation d’un 
même point d’eau ; chaque agglomération de chaque commune reste 
tributaire d’un point d’eau indépendant. Il ne pourrait y avoir d’exception 
que dans les grandes vallées aux nappes alluviales abondantes, mais les 
agglomérations sont généralement trop éloignées les unes des autres, de 
sorte qu’il n’existe actuellement aucun syndicat de communes.

I,

LES IRRIGATIONS

La sécheresse et l’inégale répartition des pluies dans le temps et dans 
l’espace rendent l’irrigation tout à fait indispensable. Or, ce cpie nous 
avons dit de l’alimentation en eau potable se répète ici : la topographie 
très accidentée de cette région, le morcellement des agglomérations et 
des cultures, se sont jus<|u’à présent opposés à la réalisation de travaux de 
quelque importance groupant plusieurs communes. L’épai-pillcment et le 
débit en général assez faible des sources font que ces dernières sont 
très rarement utilisées pour irrigation. On s’adresse plutôt aux rivières et 
torrents dont l’eau est détournée, par dé petites digues, dans des 
à ciel ouvert. Or, rares sont les torrents dont le débit reste important 
aux époques où l’irrigation serait le plus soidiaitablc. Il s’agit en effet le 
plus souvent de torrents, descendant de montagnes sèches et calcinées, 
souvent calcaires, où le l•uissellement n’a lieu qu’à la fonte des neiges 
ou après de violents orages. Leurs eaux permanentes, quand elles existent 
ne représentent donc que des débits très faibles susceptibles d’être 
utilisés tout au plus par de petites agglomérations rurales, voire même 
une ferme isolée.

Ainsi, le département fourmille-t-il de petits canaux particuliers rendus 
absolument indispensables par la sécheresse du climat. Ces petits 
utilisent Teau des ruisseaux, des torrents ou des sources par l’intermé-

canaux

canaux
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les argiles pliocènes. Dans les zones basses (zones de retenues) affleurent 
souvent des molasses calcaires miocènes peu faillèes. Cette association 
repièsentc en clVet une solution idéale, puisciuc le ruissellement est 
maximum dans le bassin-versant, que la retenue est colmatée par les 
apports de ces ruissellements, la zone d’appui du barrage stable (molasse 
sous-jacente) et les matériaux de la digue mi-argileux (d’origine pliocène), 
mi-sableux (d’origine miocène).

Ajoutons que la bauteur de pluie annuelle en Toscane est comprise 
entre 800 et 900 mm, chilfre qui est du même ordre de grandeur cpie celui 
relevé dans les Basses-Alpes.

Dans ce département, les conditions géologiques précédentes se ren
contrent dans quatre groupes de bassins ;

1" Les bassins lerliaires, finalement très semblables à ceux de 'foscane. 
Par exemple, les environs de Manosijuc, Forcalquicr, Reillanne, Céreste, 
otfrent des marnes susceptibles de donner des bassins-versants à ruissel
lement important, des fonds de vallon inqierméablcs, et, en même temps, 
il y existe des couches sableuses et gréseuses ca]iablcs de donner, par le 
mélange de leurs produits meubles d’altération avec ceux provenant des 
marnes, un excellent matériau pour les digues.

Mais c’est surtout le grand plateau de Biez-Valensoles dont les condi
tions sont les plus proches, géologiquement, morphologiquement et phi- 
viométriquement, de la Toscane. L’alternance ou la juxtaposition. des 
conglomérats, des sables, des grès et des marnes donne un matériau 
excellent. Tout au plus pourrait-on craindre par jdaces une épaisseur de 
terre meuble insuffisante ou une teneur trop forte en cailloutis per
méables. Aussi certains secteurs doivent-ils être considérés a priori 
comme plus favorables que d’autres (environs de Mirabeau, Aiglun, 
Chafïant-la-Gremuse, car les marnes y jouent un rôle plus important 
qii’ailleiirs).

2“ Les bassins d’ell'ondremeiit crétacé moyen de l’Ouest du départe
ment, remplis de sables et de grès toujours plus ou moins argileux. Cette 
formation est peu perméable en grand et fournit un matériau favorable 
pour les digues, mais, en général, les bassins-vei-.sants sont très réduits, 
la plus grande partie des pluies s’infiltrant dans les calcaires iirgoniens. 
.Seuls peuvent donc être retenus les secteurs où le Crétacé moyen affleure 
largement (Limans, Saint-Eticnnc-les-Orgucs, Cruis, Chàteaiincuf-Val- 
Saint-Donat, Aubignosc, Salignac et Yilhosc).

3° Les bassins de « terres noires » jurassiques ou crétacées oii l’excès 
d’argile peut être compensé par des graviers et des sables morainiques 
superficiels. A cet égard, la région comprise entre la Motte-du-Cairc et 
Thèze, le bassin de Seyne, sont éminemment favorables. Précisons tou
tefois que l’intérêt de ces placages morainiques réside seulement en ce 
que cette formation permet à ses produits d’altération, de délavage, et

QUÊTE GÉOLOGIQUE ET IiyOHOGÉOLOGIQUE

Par tac collinaire, on entend de petits réservoirs artificiels (de l’ordre 
de quelques dizaines de milliers de mètres cubes) retenant les eaux de 
ruissellement d’un versant derrière une digue en terre de quelques mètres 
de hauteur, dans un vallon, au liane d’une colline, au-dessus de la zone 
a irriguer. Le barrage lui-même est un ouvrage aussi simple que possible, 
construit de façon homogène, par simple remblaiement de terres situées 
a |)roximité immédiate. Aussi le bull-dozer est-il l’engin essentiel inter
venant dans ce type de réalisation, et c’est bien grâce à son apparition 
immédiatement après la dernière guerre que la construction des barrages 
collinaires a été rendue possible et rentable.

On voit donc tout de suite cpie quatre conditions géologicpies sont 
indispensables pour la réalisation de tels ouvrages ;

1° Il doit y avoir des rnisseUements superficiels suffisants dans le bassin- 
versant, autrement dit l’eau ne floit pas être susceptible de disparaître 
dans les fissures du sol où elle serait irrécupérable.

2" La cuvette de retenue doit être étanche.
3° 11 doit exister, à proximité immédiate du lieu considéré, sufflsam- 

menl de terre meuble pour (|ue l’on puisse édifier la digue aux moindres 
frais, par exemple au moyen d’un simple bull-dozer, cl, de plus, cette 
terre doit constituer un matériau lechniquement apte à la construction 
de la digue.

Ces trois conditions seront remplies dans les pays marneux ou aryiteux, 
de préférence aux pays calcaires où les eaux s’infiltrent en profondeur 
dans les fissures du rocher (première et deuxième conditions non satis
faites) et où celui-ci affleure bien souvent à nu sur de grandes surfaces 
(troisième condition non réalisée).

Toutefois, il ne faut pas de pays uniquement argileux. Pin effet, l’argile 
pure est d’abord un matériau défavorable pour l’édification des digues, 
car elle Hue (piand elle est humidifiée. Le mélange idéal serait ;

30 % d’argile et de limon;
50 % de sable fin;
20 % de sables plus gros et de gravier.
On voit donc que l’élément siliceux est finalement assez important.
D’autre part, en pays exclusivement argileux, la question de la stabilité 

de la digue pourrait se poser. D’où la quatrième condition :
4" La zone d’assise du barrage doit supporter celui-ci sans tassement 

glissement notable. En fait, dans les Basses-Alpes, cette question ne 
soulèvera guère de flifficultés, car on a rarement affaire à des masses 
d’argile pure. 11 s’agit le plus souvent de marnes ou de moraines sur 
lesquelles quel([ues précautions élémentaires sont indispensables (comme 
par exemple décaper la surface du bed-rock marneux, toujours plus 
moins recouverte de produits d’altération instables, ou bien éviter les 
zones de moraines argileuses gorgées d’eau).

En Italie, plus spécialement en Toscane, où cette technique des lacs 
collinaires a pris naissance, les bassins-versants sont en général faits par

HYGIÈNE GÉNÉRALE
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le régime classique des pays de montagne (sources vauclu-

alUivialcs banales), 
utilisation, quelle qu’elle

terra inc y aaux alluvions voisines (|u’ils alimentent de renfermer une certaine pro
portion de sable et de gravier. Par contre, au point de vue de l’étanchéité 
d’une retenue, de la stabilité d’une zone d’appui et même de l’importance 
des ruissellements dans un bassin-versant, cette formation est nettement 
défavorable, car instable cl poreuse. On recherchera donc, là où elle 
recouvre les marnes, les zones dénudées de celles-ci ou, de préférence, le 
fond des vallons où se rencontre une terre meuble, faite pour une part 
du produit de ces marnes et, pour une autre, des éléments sableux et 
graveleux provenant du délavage des moraines.

de moraines ou d’éboulis, nappessiennes, sources
mais sa rareté et sa dispersion exigent, pour

multitude de solutions qui doivent être adaptées à chaque cas
apporteront peut-être

note d’originalité et limiteront partiellement

son
soit, une 
particulier. Seuls les unbarrages collinaircs
joui' à ce département une 
la concentration de l’habitat, actuellement observable dans les grandes

l’instant seules susceptibles de fournir, envallées alluviales qui sont pour 
quantité suffisante, l’eau potable cl l’eau d’irrigation indispensable.

Travail de la Section d’Hygiène générale grésenlé gar4° Les petits bassins isolés au Sud du département, où affleurent des 
marnes tonjoui's plus ou moins sableuses du Crétacé moyen, prest|ue 
toujours associées à des formations identiques et des conglomérats d’âge 
tertiaire, le tout fournissant des terres argileuses, sableuses et graveleuses 
extrêmement intéressantes (régions de l.a Paliid, Robion, Blieux, 'i'au- 
lanne, Senez, Barrème, par exemple).

J. DEBELMAS
Maître de Coniérences de Géologie 6 la ^culté des Sciences de Grenoble, 

Collaborateur adjoint au Service de la Carte géologique de la France.

Il est inutile tl’envisager les hautes chaînes de l’Est du département, 
car la topographie n’y est plus celle de collines. Mais elle est devenue 
franchement montagneuse, l’altitude moyenne est plus élevée, les ]3réci- 
jsitations plus abondantes et, surtout, les alternances de gel et de dégel 
introduisent un élément nouveau qui compliquerait la construction des 
digues en terre. On s’écarterait donc ici complètement des régions précé
dentes et de celles de la Toscane.

En résumé, l’expérience des lacs collinaircs mérite d’être tentée dans 
les Basses-Alpes, dont plusieurs régions sont, au point de vue géologique, 
morphologique et climati(|iie, assez analogues aux régions d’Italie où 
cette technique est maintenant couramment appliipiée.

Terminons en disant cpi’en dehors de leur intérêt pour l’irrigation 
proprement dite, les lacs collinaires ont révélé aussi (pielques avantages 
secondaires ; l’évaporation, y étant naturellement assez considérable, a 
pu créer, localement, un microclimat favorable au développement fores
tier et à l’atténuation des gelées, sans que celte humidité n’ait de consc- 
cpienccs malheureuses (prolifération des moustiques par exemple). Enfin, 
grâce â des prises d’eau flottantes, on peut utiliser l’eau de surface, plus 
chaude, qui rend plus efficace l’arrosage sur le rendement des plantes. 
.Accessoirement, ces collections d'eau pourraient servir aussi de réserve 
d’eau potable, â condition naturellement de prévoir toute une installa
tion de stérilisation.

3:

-Au terme de cette élude sur l’Iiydrogéologie des Basses-Alpes, et en 
matière de conclusion, nous dirons que ce département ne se caractérise 
par aucune disposition bvdrogéologicpic spéciale ou originale. L’eau sou-
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DEUX ANS DE CONTROLE DE LA RADIO ACTIVITÉ 
DU RHONE ET DE LA NAPPE PHRÉATIQUE

Depuis plus tie deux ans (octobre 1958-déceuibrc 19(i0), le S. C. P. H. I. 
(Laboratoire de la Faculté de Médecine de Lj'on) est cbargé de détcr- 
niincr la radio-activité d’un certain nombre d’échantillons d’eaux pré
levées dans la vallée du Rhône.

Ceci dans le but essentiel de vérifier si le rejet régidier dans le Rhône 
d’effluents radio-actifs |)ar le Centre de Marcoule ne provoque pas une 
augmentation de la radio-activité de l’eau du Rhône et, par voie de con
séquence, des eaux d’alimentation des villes situées sur le Rhône, et au 
voisinage.

Chat|ue mois, il csl donc ell'cctué des prélèvements :
— dans le Rhône;
— aux jirincipalcs stations de pompage des villes de la vallée du 

Rhône.
En outre, sont analysées les eaux de puits situés au voisinage du Centre 

de .Marcoule.

I. — PRÉLÈVEMENTS

A. — Prélèvements effectués dans le Rhône

Un protocole opératoire a été établi en accord avec le Centre de ^tar- 
coule : chaque mois, au cours d’un rejet dans le Rhône d’eftluents radio
actifs (le plus important du mois), il est efTcctué 8 prélèvements dans
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ce fleuve; ces prélèvements sont réalisés à l’aide d’une pompe, montée 
sur un bateau, dont la crépine d’aspiration plonge à 1 m de la surface, l-e 
point de j)rélèvement est situé au milieu du lit du fleuve, dans la 
où le coui'ant est le plus rapide.

Villeneu vc-lcs-Avignon ;
Sorgues (Syndicat intercommunal Rhône-Ventoux).

région
L’eau potable livrée par ces stations est l’eau naturelle, non traitée 

(Comps, Bcaucaire, Villeneuvc-Iès-Avignon) ou légèrement chlorée 
(Tarascon, Sorgues).— deux points de prélcvenicnls sont situés en

uiuont du point de reiet :
IL, situé à 2,450 km du point de 
IL-, situé il 1,450 km du rejet : 

point de rejet. Stedions de pompcif/e puisant l’eau dans le Rhône.

— six points de prélèveineids

H.1, situé à 0,100 km du point de rejet
IL, situé à 0,550 km du point de rejet
IL., situé à 1,150 km du point de rejet,
II.:, situé à 2,650 km du point de rejet;
IL, situé à 3,550 km du point de rejet;
Ils, situé à 10,,550 km du point de rejet.

Ces prélèvements nous sont envoyés dans des flacons de ])olytliène de 
10 litres, contenant des entraineurs (Sr++ et Y+ + + ) ; 10 mg de chaque 
élénient pour un flacon de 10 litres.

Ce sont celles de :

— Arles;
— Salicrs (petit Rhône);
— Albaron (petit Rhône);
—• Saintes-Maries-de-la-Mer (petit Rhône);
— Le Sambuc (grand Rhône);
— Salins-dc-Giraud (grand Rhône).

suid situés en anal du point de rejet :

Pour toutes ces stations de pompage, à l’exception de celle des Saintes- 
ÎMaries-de-la-Mer, l’eau du Rhône est rendue potable par un traitement 
qui comprend, après une décantation de l’eau, une floculation par le sul
fate d’alumine, puis une (iltration et entin une ozonisation.

Aux Saintes-Maries-de-la-Mer, l’eau du Rhône subit une décantation et, 
après chloration, est livrée telle quelle à la consommation.

Ce sont tes eaux traitées, prêtes à ta consommation, qui nous sont 
envoyées mensueltement en flacons de polythène de 10 litres (renfer
mant des entraineurs : Sr++ et Y + + + ).

1^- — Prélèvements o’e.xux
DE PUITS

Ceux-ci sont clt'cctués également 
puits situés au voisinage du Centre.

par le Centre de Marcoule, dans des

C. Prélèvements d’e.aux d’alimentation
AXALYSES EFFECTUÉES SUR LES EAUXIL

Ceux-ci sont réalisés par les soins de M. le Médecin-Inspecleur Prin
cipal de la Santé du Garil, conformément au plan de prélèvement établi 
par M. le P’ agrégé P, Pellerin, Directeur 
17 mai 1958. Ils sont efl’ectués dans 
être classées en deux catégories ;

Sur tous ces prélèvements, nous déterminons la radio-activité a totale 
et la radio-activité ^ totale, à la fois sur les éléments dissous et sur les 
éléments en suspension.

Chaque fois que la radio-activité p totale est supérieure à la Concen
tration Maximum Admissible pour les Populations (C. M. A. P.), nous 
essayons de déterminer l’élément radio-actif p émetteur responsable.

11 est à noter, qu’en ce qui concerne les mesures de radio-activité des 
eaux du Rhône et de puits, celles-ci sont faites également par le Service 
de Protection du Centre de Marcoule, suivant une technique assez voi
sine de la nôtre : ceci permet de comparer nos résultats et de les dis
cuter éventuellement.

Enfin, pour les eaux d’alimentation que nous adressent les Services de 
M, le Médecin-Inspecteur Principal de la Santé du Gard, il est fait, en

bull. INST. NAT. HYG., N" 3, MAI-JUIN 1961.

du s. c. P. R. L, en date du 
pompage qui peuventonze stations de

Stedions île pompage puisant l’eau dans des puits filtrants . 
(nappe phréatique du Rhône).

Ce sont celles de ;

— Comps (alimentant Nimes);
— Bcaucaire;
— Tarascon;

42
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association avec le Laboratoire nuinicipa] de Nîmes, une analyse clü- 
miqiie assez détaillée, portant surtout sur le résidu sec des eaux, la 
teneur de celles-ci en calcium, chlorures, sulfates et potassium. La déter
mination de la concentration de ce dernier est importante puisque le 
potassium élément, constitué pour la plus grande partie par du 
(93,3 %), renferme outre du -*’K (C,7 %), du ■^oK (0,011 %) émetteur p, 
d’énergie maxima 1,35 MeV et dont la période est très grande (10® ans). 
Un milligramme de potassium naturel correspond <à 1,73 désintégration/ 
minute.

Si la radio-activité spécifique de cet élément est donc faible, elle 
devra pas être négligée lors de la détermination de la radio-activité p 
totale de l’eau.

DOCUMENTATION GÉINÉRALE

3" Concentration par évaporation.

Pendant plus d’un an, cette opération a été faite sur 4 litres d’eau que 
l’on évaporait en ballon et sous vide (permettant d’abaisser la tempé
rature d’ébullition de l’eau).

Nous avons étudié ce problème dans le sens de la simplification et avons 
constaté qu’en évaporant, à douce ébullition, un litre d’eau dans un 
bêcher recouvert d’un verre de montre, les résultats obtenus étaient en 
tout point comparables. .Nous avons donc adopté ce procédé.

ne

4" Obtention du résidu sec.

Le résidu d’évaporation ainsi que les eaux de lavage du bêcher sont 
versés par petites portions dans une capsule de porcelaine, tarée, placée 

bain de sable (température comprise entre 100 et 105°).
On obtient, au bout d’un certain temps, un résidu à peu près sec.
On porte alors la capsule de porcelaine à l’étuve à 100° jusqu’à poids 

constant.

Mode opératoiue
sur un

Les eaux sont soumises à 5 opérations ;
— Filtration. Mesure de la radio-activité a totale et de la radio

activité P totale des éléments en suspension dans l’eau.
— Mesure du pH. Acidification.
— Concentration par évaporation.
— Obtention du résidu sec, au bain de sable puis à l’étuve à 100°.
— Mesure de la radio-activité ^ totale et de la radio-activité a, totale 

des éléments dissous de l’eau.

5° Mesure de la radio-activité a totale 
et de la radio-activité p totale des éléments solubles de Tcan.

Le résidu sec, après sa récolte, est broyé en une poudre très fine. Sui- 
celle-ci, on effectue les mesures de la radio-activité a totale (par scin
tillation au moyen d’un disque de SZn) et de la radio-activité ^ totale 
(au compteur Geiger-àluller à faible mouvement propre CE 14 Tracei’Iab).

1° Filtration.

Aju-ès remise en suspension, par brassage, des substances insolubles, 
l’eau est filtrée sous pression d’azote sur un filtre d’amiante recouvert 
d’une feuille de papier spécial.

Cette feuille, une fois la filtration terminée, e.st recueillie, séchée, 
pesée : on détermine sur celle-ci la radio-activité a totale et la radio
activité P totale des substances solides contenues dans l’eau.

lit. — EXPRESSION DES RÉSULTATS

L’activilé p tolale est mesurée en utilisant :
— soit un étalon de naturel : l’activité est alors exprimée en
— soit un étalon de ®"Sr en équilibre avec : l’activité est alors 

exprimée en ®<’Sr.
Lorsque cela n’est pas précisé, la mesure a été faite en utilisant un 

étalon ®®Sr-®"Y.
L’activité a totale est mesurée en utilisant un étalon d’uranium naturel.
L’unité employée pour exprimer la radio-activité a totale et la radio

activité P totale est le picocuric (pC) par litre d’eau,
(1 picocuric = 2,2 désintégrations/minute.)

La Concentration Maximum Admissible pour les Populations (C. M. 
A. P.) est de 10 pC/litre pour un mélange quelconque émetteur a, 
comme pour un mélange quelconque émetteur p.

2° Mesure du pH. .Acidi/icalion.

Le pH de l’eau est mesuré, puis amené à 4 par addition d’acide sul
furique N.

Cette acidification a pour but d’éviter, lors de l’évaporation de l’eau, 
les dépôts calcaires sur
poration; ces dépôts sont très difficilement récupci'ables : il y a par suite 
risque de perte.

les parois du récipient dans lequel se fait l’éva-
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Rs. Prélèvements d’eau du Hhône

(1 450 km amont.)

Activité P totale des substances solubles de l’eau.

KN ANrONT DU POINT DE REJET IV. — RÉSU LT ATS ORTEXUS DAXS LES MESURES 
DE LA RADIO-ACTIVITÉ p TOTALE DES EAUX AXALYSÉES

Activité /3 totale 
15- - en pC/ litre d'eau

.A. ---- PllÉI.ÈVE.ME.NT.S d’eAUX DU RlIÔ.NE

il) En timoul du point de rejet des efiluents radio-actifs.

• • La radio-activité p totale de.s eaux du Rhône prélevée.s en amont du 
point de rejet est importante à mesurer, à plusieurs titres : en ell'et, elle 
|•e|)^ésente la radio-activité P naturelle de l’eau du Rliône, due aux élé
ments P émetteurs présents normalement dans l’eau.

D’autre part, son ap|)réciation mensuelle permet de se faire une idée 
de.s variations qui peuvent se jiroduirc sous l’influence des causes 
les plus diverses (variations du débit du Rhône, crues, retombées radio
actives, etc.).

Depuis deux ans, la radio-activité p naturelle de l’eau du Rhône est 
basse et constante.

10

5 _valeur moyenne_

ilfllDiJiPiniA ill iJ iJiA |5 ID ih lO iJif |f| lA ill iJ I J.A iS 
1958--------1959

0 I mois-><------- 1960--

Tmilicm; I

En elfet :

Eu /?,, la valeur moyenne de l’activité p totale des substances dissoutes, 
déterminée sur 16 prélèvements, est de 4 pC/litre d’eau.

En /fj, cette valeur moyenne, déterminée sur 22 prélèvements, est de 
.5.1 pC/litrc d’eau.

Comme le montre le tableau I, les valeurs de l’activité p totale de.s 
substances dissoutes dans l’eau prélevée en R^ sont bien groupées 
puisque, sur 22 déterminations, 16 sont comprises entre .‘1 et ü pC/litrc 
d’eau.

Quant aux résultats obtenus pour l’activité p totale des sulistances en 
suspension en R.,, tableau 11, ils présentent des variations significatives, 
en particulier une augmentation au cours des derniers mois. Elle est due 
à un accroissement de la masse de.s sédiments par litre d’eau, la radio
activité spécifique de ceux-ci ayant au contraire diminué.

Rî. Prélèvements d’eau du Rhône en amont
DU l'OINT de RE.IET 

•Activité p totale des sul)stancc.s insolubles de l’eau.

Activité /9 totale 
1 5 ■ en pC/ litre d'eau

10

b) Eu aval du point de rejet des elJlueuts radio-actifs.
H|.J»iJ|A|S|0|ll|l)|riF|ll|A|fliJiJiAiSi 01 mois

1959 * ^----- I960 -------------
Tahleau II

0 Les mesures cfiectuées montrent que :

La radio-activité p totale des substances dissoutes, faible en amont, 
comme il a été dit, augmente dès R.^ (0,1 km en aval) lentement au début, 
puis plus rapidement jusqu’en R,- (1,150 km en aval) où elle est maxi
mum. Elle diminue constamment ensuite jusqu’en Rg (10,550 km) où elle 
est encore pourtant supérieure à l’activité mesurée en amont.

O
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Le comportciiient fie l’activité p totale des substances dissoutes a été 
constaté sur 10 lots de prélèvements correspondant aux rejets les plus 
importants, et il est représenté, pour 3 d’entre eux, |)ar le tableau TIl. 
Dans ce même tableau Ogurent les résultats obtenus sur un lot collecté 
le 21 décendjre 1959, en l’absence de rejet d’eflluents radio-actifs. On 
note fjue pour ce lot, les activités sont sensiblement les mêmes en amont 
et en aval.

PluiLKVIi.MK.VTS d’KAU OU RhÔXE 
EI'l'ECTUÉS A niI-FÉHR.NTIiS DISTAXCES DU POINT DK REJET

, Activité (1 totale des substances snliihles de l’eau.

40 Activilé /B totale en pC/litre d'eau

La rudio-aclivité p lotalc des substances en snsijension paraît moins 
atl'ectée par le rejet. En eflet, 10 lots de prélèvements ont été étudiés; 
dans 6 d’enti-e eux, il n’y a pas de variation de l’activité p totale des 
matières en suspension, en fonction de la distance à laquelle l’eau a été 
prélevée. Dans les 4 autres, une légère augmentation de cette môme 
activité se manifeste à mesure f|ue l’on s’éloigne du point de rejet. 11 
résulte de ce fait que Taclinité p totale de l’eau, englobant celle des 
snbslances dissoutes et celle des substances en suspension, se comporte 
sensiblement comme celle des snbslances dissoules, comme le montre le 
tableau IV.

30-- R)

R(

20-Ré R; Ri

10--

• Z1-1Z-55
Ri Rt

R) "*■

i—i—i—I—I-2 3 4 5 6 c) Analgsc des résultats.O 1 
POINTKIILIET 7 8 abeisse des points 

de prélèvemenf
L’analyse des résultats montre que tout rejet est détecté, et qu’en 

l’absence de rejet, l’activité p totale en aval est la môme qu’en amont.
On peut pousser plus loin l’analyse et relier quantitativement l’acti

vité mesurée dans les eaux prélevées en aval, à l’importance du rejet. 
En effet, celui-ci se faisant à débit radio-actif constant, on peut calculer 
l’activité P totale qu’il apporte à l’imité de volume d’eau du Rhône d’après 
la relation :

Tahi.eau III

Préi.èvements d’eau du Rhône 
EFFECTUÉS A DIFFÉRENTES DISTANCES DU POINT DE REJET 

Activité P totale des substances soliihles et insolubles de l’eau.

35- • ActiviléiS totob en pC/litrc d eau i .Activité P apportée par le rejet à runité de volume d’eau du Rhône 
l .Activité rejetéeR5
}30-■ A’oliiiue d’eau du Rhône recevant le rejet

RS
R7 De cette activité se déduit celle c[u’il faut s’attendre à observer en aval 

et que nous appelons activité théorique en aval :

.Activ. théor. p aval = .Activ. p amont -b .Activ. p apportée par le rejet.

R6 Z1-1-Z0

20

R’yRi Rt Les conditions que doit remplir un prélèvement pour que cette der
nière égalité lui soit applicable sont :

— la concentration dans l’eau du Rhône, au point de prélèvement des 
produits rejetés, est susceptible de demeurer constante pendant un cer
tain temps (régime permanent);

—: le prélèvement est fait pendant que la concentration demeure cons-

10-
-Z1-1Z-55s

kin.T t T T
abeisse des points 
de prélêvêinenf

2 10 12 
PfllrtTKRUEr

3 4 5 6 7 8 9 10
tante;

— la dilution de l’effluent radio-actif est parfaite.Tableau I\’
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HcMiiarquons iminédiateinunt que si la première condition est satisfaite 
(elle l’est comme nous le verrons ultérieurement), la seconde l’est égale
ment puisque les prélèvements sont toujours faits plusieurs heures après 
le début du rejet. En conséquence, la comparaison de l’activité ^ totale 
mesurée dans un échantillon avec l’activité 3 totale théorique nous indi
quera dans quelle mesure la dilution peut être tenue pour bonne. Voici, 
à titre d’exemple, les calculs effectués pour les prélèvements du 21 jan
vier 1960 :

Ils. Phklkvements d’eau du Mmôse e.n avai, du POI.VT de RE,)ET 
(1,150 km aval.)

Coirélation entre:
— l’activité P mesurée des substances solubles de l’caii; 
:— l’activité p déterminée par calcul.

Activité^mesurée (pC/litre deau)

30- I

Caractéristiques du rejet au cours duquel les prélèvements ont été 
faits :

— début du rejet : 21 janvier 1960 à 0 heure;
— durée du rejet ; 19 heures;
— volume du rejet ; 950 m'*;
— débit du rejet : 50 m'’/heurc;
— activité P totale rejetée : 1,520 curie;
— débit moyen du Rhône pendant le rejet : 1 073 ms/seconde.

J**K

20--

10--
D F

C
E

Activité P totale, exprimée en pC, apportée par le rejet à 1 litre d’eau 
du Rhône :

t
40 Aclivité^théorique 

(pC/lifre deau)
0 302010

1,520.10*=
= 20,7 pC/litre d’eau. Tableau V1 073 X 1 000 X 60 X 60 X 19

Activité théorique en aval en pC/litre d’eau :
Rc. PllÉLÈVEME.NTS D’EAU DU HHÔ.N'E E.N AVAI, DU POINT DE REJET

(1,150 km aval.)•Activité P totale moyenne dissoute amont .... 
-|- .Activité P totale moyenne en suspension amont 
-1- Activité P totale apportée par le rejet.................

3,7 pC/1. 
1,0 pC/1. 

20,7 pC/1.
Corrélation entre:

— l’activité P mesurée des substances solubles et insolubles de
l’eau ;

— l’activité p théorique déterminée par calcul.
= .Activité P totale théorique en aval 2.5,4 pC/1.

.Si l’activité p rejetée reste tout entière en solution, on pourra vérifier 
les relations suivantes :

• HActivité^ mesurée (pC/litre déau)
I

30-■
.Activité P dissoute en aval = activité p dissoute moyenne en amont activité p 

apportée par te rejet.
Activité p en suspension aval = activité p en suspension en amont.

•K

!
F
■•G20--Si, au contraire, une partie de l’activité rejetée passe en phase inso

luble, on aura :

Activité p dissoute en aval < activité p moyenne amont -f- activité apportée 
par te rejet.

.Activité p en suspension en aval > activité p en suspension amont.

D

A /«F
V*c10

B
Comparaison entre l’activité p mesurée en aval et l’activité p théo

rique. — Les activités p en solution ou en [solution 4- en suspension] 
sont rapportées dans les tableaux III et TV pour les différents points de 
prélèvement. On observe les activités suivantes :

AO Activité fi théorique 
( pC/litre d'eau)

3020100

Tari.eau VI
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sion, en ronlcau, de celui-ci dans son lit. A partir du centre de cette 
veine et norinalemcnt à son déplacement, il existe un gradient de con
centration des produits rejetés. Les prélèvements sont faits en un point 
où cette concentration est égale à la concentration théoricpie.

L’activité mesurée est plus basse en aval de B-, parce que ;
a) la veine s’enfonce en jirogressant;
b) la dilution se poursuit.
Pour choisir entre ces 113'potlièses et pour étudier plus complètement 

le problème de la dilution des effluents radio-actifs dans le Bbône, il 
nous paraît nécessaire d’étudier successivement :

1“ La répartition de la radio-activité p en divers points d’une section 
droite du tleuvc, située en B-,.

2° La ré])artition de la radio-activité ^ dans une section droite du 
fleuve située en Bg.

Ces deux études seront faites au cours d’un rejet important.
3° Etude de prélèvements faits en aval de Bg selon un programme qui 

sera précisé à la faveur des renseignements fournis par l’étude des 
sections droites.

Dans le cadre du plan actuel, les prélèvements faits dans le Bhône 
pourraient être limités à B,, Bo (détermination de la radio-activité en 
amont), B-, et Bg. Les prélèvements Bg et B., ont peu d’intérét, la dilution 
étant en ces points très incomplète. D’autre part, l’évolution des phé
nomènes entre B^ et Bg est trop lente pour que des prélèvements inter
médiaires soient vraiment utiles.

n.Ha Ml H» R a

.Activité P di.ssoatc.........
Activité 3 en suspen.sion

4,8 18,0 26,0 19,2 18,4 17,8 pC/l 
.6,6 pC/l1.4 1,6 2,0 .3,6 5,2

Total 6,2 19,6 28,0 22,8 28,0 28,4 pC/1

On notera :

— raugmentation régulière de l’activité 3 en suspension;
— une valeur de l’activité mesurée, inférieure à l’activité théorique 

partout, sauf en Bg.
11 en est sensiblement de même pour les 10 lots de prélèvements. C’est 

ce que montrent les tableaux de corrélation V et VI établis pour le 
point B-, ;

— jjroportionnalité entre activité 3 dissoute mesurée et activité 3 
dissoute théorique;

— quasi-égalité enti'c activités [3 dissoute-f-3 on suspension! et 
activité théorique.

I^es mesures effectuées sur les prélèvements de li- permettent donc 
de calculer, à priori, avec une bonne précision, le débit du rejet des 
effluents radio-actifs.

d) Interprétation.

■Si 1 activité 3 totale, dissoute -f- en suspension, en Bg, est pratiquement 
égale a l’activité théorique pour les 11 rejets étudiés, c’est que les méca
nismes de dilution du rejet dans l’eau du fleuve restent identiques à 
eux-mêmes d’un rejet à l’autre, et ceci ne peut être mis en évidence que 
parce qu’il existe un régime permanent dans l’évolution de la concentra
tion au cours du temps en Bg.

Deux hj'pothèses peuvent alors être formulées ])Our expliquer le bon 
accord entre l’activité mesurée en Bg et l’activité théorique.

Première hi/pothcse : la dilution est déjeà parfaite en B,. — L’activité 
mesurée est alors égale à l’activité théorique. L’activité rejetée se trouve 
presque entièrement sous forme dissoute, une faible partie est adsorbéc 
sur les particules en suspension.

En aval de Bg, l’adsorption se poursuit. Les particules en suspen.sion 
sédimentent et échappent aux prélèvements qui sont faits dans les 
couches superflcielles du fleuve.

Deuxième hypothèse : l’éyalité entre l’activité mesurée et l’activité 
théori(pie en R- est fortuite. — La veine liquide entraînant le rejet passe, 
en Bg, au voisinage de la surface libre du fleuve par suite de la progres-

B. — Prélèvements d’e.aux ue puits

.Nous analysons les eaux de deux puits situés au voisinage du Centre 
de Marcoule.

.Sur le tableau Vil sont consignées les valeurs de l’activité 3 totale des 
substances solubles des eaux du puits situé à Montfaucon (P,(,).

Celles-ci sont assez voisines les unes des autres ; la valeur mo\-enne 
est de 3 pC/litre d’eau. Sur 22 valeurs, 14 sont comprises entre 1 et 
3 pC/litre d’eau.

On peut donc conclure que la radio-activité 3 totale de celte eau, ini
tialement faible, n’a pas varié depuis deux ans.

L’eau du deuxieme puits, Pj situé à Codolet, possède une teneur en 
potassium qui varie dans des proportions assez grandes d’un mois à un 
autre. Nous avons constaté que l’activité des substances solubles des 
eaux de ce puits, due presque entièrement à cet élément, subit également 
des variations comparables à celles que l’on enregistre dans le taux de 
potassium.
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Pluil.KVl-.MKNTS d’kAU DK l'IjlTS SlTljK A MüNTFAUCON 
Activité P totale, exprimée en “K, des substances solubles de l’eau.

I>
PHKLÈVE.MK.NTS d’KAUX d’a U MK.XTATION DE COMPS,

VIDEE DE NiMES.STATION DE PO.MPAC.E DE I.A
Activité P totale des substances solubles de l’eau.Activité /i totale 

en pC/ litre d'eau
?0t

J Q Activité /3 totale 
en pC/ litre d'eau

10 C . w ■ H . I»,

cm. A P10

5 -■
• • valeur moyenne

- 5
. • valeur moyenne

A- —--------i- -oiniDiJitiniAiniJiJiAisioiHiPiJitiniÀiiiiJiJiAisi mois
“ I960

••0
-►4------‘■1958 JlJlAlSlOllllHJlPlIllAllllJlJIAlSlOiniOlJlfiniAlll iJlJlAlSimois“ ‘ 1959 " ■ 0

Taule A U VII - 1960 - -1959 - -- - 1958 - -
Taiu.eaü VTII

C. — Prélè:vements d’eaux d’aument.vtion

AUX .STATIONS DE POMPAGE
Pméi.kvements d’eau d’alimentation DK Taiiaseon

Sur ceux-ci, nous n’étuflions que la radio-activité p des substances dis
soutes, le dépôt insoluble île ces eaux étant négligeable.

Comparaison entre :
— l’activité p totale de Teau;
— la teneur de l’eau en sels de potassium.

1" Sldlioiis de pompage puisant Teau dans des puits filtrants 
(nappe phréatique du Rhône).

Rappelons-lcs, ce sont : Comps, Beaucaire, Sorgues, Tarascon, Ville- 
ncuve-lès-Avignon.

a) Pour Comps, Beaucaire, Sorgues, la radio-activité P totale des sub
stances solubles des eaux, mesurée mensuellement depuis plus de deux 
ans, n’a pas varié.

Elle est très faible puisque la valeur mo3'enne est :
— pour Comps: de 3 pC/litre (moyenne déterminée sur 24 mesures) 

(cf. tableau VIH) ;
— pour Beaucaire : de 2,8 pC/litre (moyenne déterminée sur 19 pré

lèvements);
— pour Sorgues : de 3,6 pC/litre (moyenne déterminée sur 19 prélè

vements).

ActivitéI3 totale en pC/litre déau

50-
AcliviFe f^ loble 
effecfivemenl mesurée

...» AcUvité/Sdue au Pofassium
t -40

* ^
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Ceci pcrnicl iraffirmcr qu’il n’y a jamais eu contamination de ces eaux 
d'alimentation par des éléments radio-actifs.

b) l.es eaux de Turascon et de YiUenenve-lés-Avignon ont, la plupart 
du temps, une radio-activité p totale assez élevée, dépassant toujours, 
pour Tarascon, la C. M. P. voisine de celle-ci pour Villcneuve-lcs- 
-\vignon.

Celle radio-activité est nalnrelle : plusieurs raisons permettent d'af- 
lirmer cela :

— Ces eaux renferment une assez grande quantité de golassiiim : en 
effet, les dosages chimiques effectués mensuellement montrent que l'eau 
de Villeneuve renferme de 5 à 20 mg de K+/litre, l’eau de Tarascon 
renferme de 35 à 55 mg de K + /litrc; pour une eau normale, la concen
tration en potassium est comprise enti'c 1 et 5 mg pai' litre.-

— Si de ces eaux on élimine le ])olassium, on constate que celles-ci 
n'ont alors qii'ime radio-activité p totale très faible, ou meme nulle. Ceci 
a été vérifié plusieurs fois.

— -\oiis avons |3U constater, île mois en mois, qu’il existe une relation 
frai)panle enti-e la concentration de ces eaux en potassium et leur acti
vité P totale (cf. tableau IX, concernant l’eau d’alimentation de Tai'ascon).

lin conclusion, on peut donc dire que les eaux d’alimentation dont 
la source est la naiipe jjliréatique du Rhône, soumises à notre contrôle, 
n'ont jamais subi de contamination radio-active, malgré les rejets dans 
le Rhône d’eflluents radio-actifs.

; Saukiis -PnÉLÈVEMENTS d’EAUX d’aLIMENTATION DE : Ai.hahox

Activité P lol.nle des substances solubles de l’eau.

Activité^ totik en pC/litre deau

15-
------ Salieri
------  Albaron

C.M.A.P./ '!10-
h.

>
5-- /

;
i
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Tableau X

PnÉi.ÈVEMENTS d’eau d’au.me.station de Le Sa.mbuc 
Activité P totale des substances solubles de l’eau.2° Stations de pompage puisant l’ean dans le Rhône.

Les valeurs moyennes de l’activité p totale des subslanccs solubles 
de ces eaux sont ;

—• pour -Arles : de 5,2 pC/liIre (moyenne déterminée sur 21 pré
lèvements) ;

— pour Saliers ; de 5,9 pC/litre (moyenne déterminée sur 21 pré
lèvements) ;

— pour .Albaron : de (i,J pC/litre (moyenne déterminée sur 21 pré
lèvements);

— pour les .Saintes-.Maries-de-la-Mer ; de 6,8 pC/litre (moyenne déter
minée sur 20 prélèvements);

— )tour Le Sanibuc ; de 6 pC/litre (moyenne déterminée sur 21 pré
lèvements) ;

— pour Salins-de-Giraud : de 7 pC/litre (moyenne déterminée sur 
21 prélèvements).

Ces valeurs sont sensiblement supérieures à celles que l’on a obtenues 
pour les eaux puisées dans la nappe phréatique du Rhône.

Elles sont assez voisines les unes des autres. Cependant, il faut noter 
qu’à partir d’.4r/es, au fur et à mesure que l’on pénètre en Camargue,

Activités totale en P C/litre deau
15--

C.M.A.P.
10

5 •-
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-1958*---------- 1959--0 ---I960--- - ^ < — -

Tableau .XI
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li) radio-activité augmente légèrement certes, mais progressivement, 
bien pour les eaux puisées dans le petit Rhône que dans le grand Rliônc. 

Nous avons établi dans le tableau X

d’alimentation des villes situées suraussi H" En ce qui concerne les eaux 
le Rhône, en aval du Centre de Marcoule, celles-ci peuvent être classées

une comparaison entre les valeui-s 
eaux û’Albaroii et de

en deux catégories :
__ i:;iux d’alimentation dont la source est la nappe phréatique dudes activités ^ totales des substances solubles des 

Siiliers (toutes deux prélevées dans le petit Rliône). Ees courbes d’activité 
des eaux de

Rhône.
Leur radio-activité p totale, originellement basse, n’a pas augmenté 

depuis deux ans, malgré le rejet dans le Rhône d’effluents radio-actifs; 
elle demeure voisine de 4 pC/litre, sauf pour Tarascon et Villeneuve- 
lès-Avignon.

— Eaux d’alimentation provenant du Rhône.
Pour celles-ci, il semble que les rejets influent 

Ce fait sera précisé par les prochaines mesures. Cependant, la radio
activité 3 totale est toujours demeurée inférieure à la C. M. A. P.

4" L’eau potable des villes de Tarascon et de Villeneuvc-lcs-Avignon 
radio-activité ^ qui dépasse habituellement la C. M. A. P. Cette 

radio-activité est due, pour la plus grande part, au potassium naturel 
contenu dans ces eaux.

ces deux stations sont superposables ; on peut noter des 
valeurs assez élevées entre janvier et mai 1959 (ces valeurs sont-elles la 
conséquence de rejets assez fréquents, à celle époque dans le Rliône, 
d’efllucnts radio-actifs?); il semble d’autre part que depuis mars 190U, 
l’activité diminue progressivement. Or, depuis mars, il a été rejeté 
beaucoup moins d’éléments radio-actifs dans le fleuve.

Sur le tableau XI sont consignées les valeurs de l’activité
leur radio-activitésur

P totale des
substances solubles de l’eau d’alimentation du Sainbuc (grand Rhône).

La courbe obtenue est superposable à celles qui 
et Sdliers : valeurs élevées entre novembre 19.58 et

concernent Albaroii 
mars 1959; valeurs 

moyennes entre avril 1959 et janvier 1900; diminidion progressive depuis 
cette date.

a une

Il setnble donc que les rejets d’éléments radio-actifs influent sur l’acti
vité des eaux d’alimentation provenant du Rhône. Cependant, les valeurs 
obtenues pour l’activité p sont toujours inférieures à la C. M. A. P. Il 
bon, néanmoins, de poursuivre cette étude et de préciser la 
fluctuations de la radio-activité mesurée dans les 
Camargue.

Laboratoire du service central de Protection contre les raijonnements 
ionisants de l’Institut National d'Hijqiene (Faculté de Médecine de 
Lyon), parsera 

cause des 
eaux potables de C. BIZOLLON, Pr Agrégé MORET et Pr BERGER.

V. — CONCLUSIONS GÉNÉRALES

1 La radio-activité p totale de l’eau du Rhône, prélevée en amont du
point de rejet d’cfllucnts radio-actifs, est déterminée régulièrement depuis 
deux ans.

I.cs valeurs obtenues sont très voisines les unes des autres et 
faibles (de l’ordre de 4 pC/litre). On peut donc dire que la radio-activité 
naturelle de l’eau du Rhône est faible et constante.

2" Lorstpic des rejets d’effluents radio-actifs sont efTcclués dans le 
Rhône, ceux-ci sont détectés

La radio-activité p de l’eau du fleuve augmente à partir du point de 
rejet, lentement au 
Rr, (1,150 km aval) puis diminue progressivement.

Ce type de courbe se retrouve à la fois pour la radio-activité p des 
substances dissoutes et pour la radio-activité p des substances dissoutes 
et en suspension dans l’eau. Le prélèvement ell’ectué à 1,150 km en aval 
parait être le plus représentatif : c’est en ce point que l’on détecte le 
plus souvent l’intégralité du rejet.

assez

par nos mesures.

début puis plus rapidement, passe par un maxima en

43IIULL. liNST. NAT, HYU., N° 3, MAI-.IUIN 1961.
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Mouvement propre d’une instau.ation

DE MESURE DE RADIO-ACTIVITEADDITIF

lin l’iibsencc lie source ruclio-activc soumise à une mesure, un appareil 
(le mesure indif(iic néanmoins mie certaine radio-activité. C’est le moii- 
uemciil propre (ou background) de l’inslallalion.

Il est dû principalement :
— à la présence à l’clat de traces de substances radio-actives dans les 

matériaux constituant le compteur;
— à la radio-activité de l’air;
— au rayonnement cosmique.
Les compteurs destinés à la mesure de très faibles radio-activités 

doivent avoir un mouvement propre très bas, ceci est obtenu :
— en sélectionnant les substances entrant dans leur confection;
— en blindant les compteurs avec des substances convenables (acier 

au lieu de plomb);
soustrayant automatiquement les impulsions dues au rayonne

EeEI.UENTS RAUIO-ACTIES U’UNE CENTRALE NUCLÉAIRE

L’uranium retiré d’une pile atomique contient ;
— de l’uranium qui n’a pas subi la fission;
— du plutonium;
— des éléments radio-actifs résultant de la fission de ruranium (pro

duits de fission).
Seuls sont utilisables ruranium et surtout le |)lutonium : on les récupère 

le plus soigneusement possible.
Les produits de fission sont à l’Iieurc actuelle des déchets dangereux. 

On les concentre sous forme de boucs et on les stocke dans des abris 
protégés. Après la concentration, il reste cependant des eaux résiduaires 
faiblement radio-actives et de grand volume. Ce sont les effluents radio
actifs que l’on ne peut stocker et qui sont rejetés dans le domaine 
public.

en
ment cosmique.

Etalons de mesure d’activitéEntraîneurs

Ce sont des éléments stables (yttrium, strontium, etc.) ajoutés en 
quantité pondérale à l’eau analysée, dans le but d’éviter l’adsorplion 
des isotopes radio-actifs correspondants sur les parois du flacon, et de 
faciliter par la suite les opérations de séparation chimique des radio
éléments contenus dans l’eau.

Un étalon est une préparation d’un radio-élément déterminé (étalon 
de strontium 90, étalon d’iode 131, etc.), de forme connue et invariable, 
et dont le nombre de désintégrations par unité de temps est connu avec 
précision.

PicocuniE

Les sous-multiples d’une unité sont définis par les préfixes :

1/1 000 de l’unité;
1 millionième de l’iinitè (10—®);
10-’2 unité.

Activité a et ^ totale

a (ou 3) d’une source radio-active quelconque représente 
le nombre de désintégrations a (ou p) dont cette source est le siège par 
unité de temps. On dit qu’elle est de x curies, lorsque ce nombre de 
désintégrations est de :

iiiilli
micro
pico

L’activité

1 picocuric = 10-'- curie = 2,2 désintégralions/minute.
X X 3,7 X I0‘° désintégi-ation par seconde.

L’expression ; activité a (ou p) d’une source ou d’un échantillon 
sens très précis; elle est suffisante par elle-même. Néanmoins, l’usage 
s’est établi de dire ;

a un

ac/iin'lé a totale, activité p totate,

lorsque la source est constituée par un mélange de plusieurs radio-élé
ments, ce qui est le cas pour les eaux contrôlées. L’adjectif total signifie 
que l’on envisage l’activité a (ou p) duc à la totalité des radio-éléments 
présents.

I
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