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Le « Grand Angle » du magazine, 
consacré à la radioactivité, montre 
que des effets bénéfiques et d’autres, 
néfastes, d’exposition aux radiations 
ionisantes furent décrits peu après 
leur découverte. Or, comme on le sait 

depuis Paracelse pour les produits chimiques,  
pour les radiations aussi, tout est affaire de dose. 
Sur la base d’expérimentations et d’observations 
cliniques ou épidémiologiques, de nombreux travaux  
ont permis, depuis un siècle, de décrire les effets sur  
la matière vivante de doses moyennes (100 à 1 000 mSv)  
à fortes (plus de 1 000 mSv). Un consensus international 
revoit régulièrement ses conclusions en fonction de 
nouvelles données (rapports des Nations unies).  
La description de ces effets a été accompagnée depuis 
une vingtaine d’années d’une meilleure compréhension 
des mécanismes moléculaires opérant après de 
fortes doses de radiations. Ainsi, la mise en évidence 
et l’analyse détaillée de processus de réparation 
des radiolésions de l’ADN a fécondé de nombreuses 
disciplines, de la toxicologie à la cancérologie.
À l’opposé du domaine bien exploré des fortes doses, 
celui des faibles doses fait encore l’objet d’incertitudes. 
Les scientifiques s’accordent toutefois à reconnaître  
que des doses aussi faibles que 1 à 2 mSv suffisent  
à provoquer une réponse : ruptures de l’ADN, induction 
et inhibition de l’expression de gènes. Or, pour  
le moment, on ne sait pas si ces réponses rapides aux 
dommages jouent un rôle dans l’apparition à long terme 
de cancers ou ont d’autres conséquences majeures. 
Plusieurs raisons rendent les recherches difficiles : 
dans un environnement de rayonnement naturel, 
l’effet de quelques mSv surajoutés est statistiquement 
ardu à discerner. De plus, les processus cellulaires 
« naturels » introduisent une probabilité d’instabilité 
« spontanée » difficile à séparer d’un faible effet 
radioinduit. Mais les recherches restent nécessaires. 
Impliquées dans les divers types de radiodiagnostic, aux 
bénéfices indiscutables, les faibles doses sont sources 
d’inquiétudes pas toujours scientifiquement justifiées.
Rappelons enfin la nécessité de former de jeunes 
chercheurs en radiobiologie. L’usage du feu n’a pas 
été interrompu par l’incendie de Rome, mais a conduit 
au développement de la sécurité civile ! Il est à prévoir 
que la catastrophe de Fukushima n’arrêtera pas le 
développement de l’utilisation pacifique de l’énergie 
nucléaire dans un proche avenir. Aussi est-il de notre 
devoir de prévoir des lignes variées de prévention.

Ethel Moustacchi, Directeur de recherche émérite  
CNRS/Institut Curie, spécialiste en radiobiologie
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