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SANTÉ ENVIRONNEMENTALE 
Les enjeux de la santé environnementale pour les Normands d’ici 2050  

Quels moyens pour agir ?

Enjeux climatiques et environnementaux 
Joël LADNER, médecin épidémiologiste, GIEC normand 

La santé des Normands en 2050 
Nicole GOOSSENS, présidente de la commission prospective du CESER 
Normandie 

Des actions pour agir dès maintenant 
André CICOLELLA, chimiste et toxicologue, président du Réseau Environnement 
Santé
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Enjeux climatiques et 
environnementaux 

Joël LADNER, médecin 
épidémiologiste, GIEC normand 



Enjeux liés aux changements 

climatiques et environnementaux

joel.ladner@univ-rouen.fr

Joël Ladner, MD, PhD

Département d’Epidémiologie et de Promotion de la Santé, CHU de Rouen

UFR Santé, Université de Rouen
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Le climat : un enjeu de santé publique

Source : INSERM
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• 60 000 morts dus au froid et chaud en 

France (2000-2010)

• Canicule 2003 : 

▪ 15 000-20 000 morts en France 

▪ 70 000 en Europe

▪ La 1ère fois depuis 1945 : espérance 

de vie a reculé (1,2 mois) 

• + 35% : surmortalité de la canicule de 

2003 à Rouen

• + 29% : surmortalité relative des 

canicules en Seine-Maritime 

• + 5% de mélanomes cutanés 

enregistrée en Normandie (1978-2000)

L’impact des températures sur la santé
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Canicule 
et santé

Source : INSERM
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Mortalité et chaleur

Mortalité liée à la chaleur
Évolution du nombre de décès liés à la chaleur par rapport à la période de référence 2000-2004, 
moyenne mobile sur 4 ans
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Recours aux soins et canicules en Normandie
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Mortalité et canicules en Normandie



Vagues de chaleur

Vagues de chaleur observées en France 
métropolitaine de 1947 à 2017 et 

projections 2017-2100



Projection de la population des 

plus de 75 ans  en France 
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Vers une nouvelle géographie des risques infectieux

Source : INSERM
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Risques infectieux et changement climatique
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Risques infectieux et changement climatique



Espèces dangereuses pour la santé :      
exemple du moustique tigre

 Maladies véhiculées : dengue, zika, chikungunya
 2004 : Introduction en France métropolitaine 
 2014 : Progression rapide et détection à Paris
 2020 : Détecté dans 58 départements

2020
2015
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La dengue en France 
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Atténuation et Adaptation

• Prévention primaire : mesures d’atténuation pour limiter 
l’amplitude du réchauffement et donc ses impacts

• Changements majeurs dans plusieurs secteurs de la société, 
tels que la production et la consommation d’énergie, l’habitat, 
l’agriculture, les transports etc.

• Prévention secondaire : mesures d’adaptation pour 
réduire les impacts sanitaires des évolutions déjà 
observées du climat

• Actions spécifiques en réponse à un problème spécifique (le 
plan national canicule, repenser l’habitat et la ville pour limiter le 
phénomène d’îlot de chaleur urbain etc.)
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Stratégies d’adaptation



• Renforcer la connaissance sur l’impact du 
changement climatique sur la santé (ex 
indicateurs du Lancet Countdown, 2020) 

• Renforcer et dynamiser la formation des 
professionnels de santé et les coopérations 
pluridisciplinaires 

• Comprendre la résilience des 
établissements de santé Normands au 
changement climatique et aux évènements 
extrêmes

• Approfondir l’étude de la perception de la 
population face aux risques et aux 
évènements climatiques extrêmes et leur 
gestion

• Approches interventionnelles en 
population

Exemples d’indicateurs du 
Lancet Countdown (2020)

Investissements dans une économie 

bas-carbone et l’efficience énergétique

Exposition à la pollution de l’air dans 

les villes

Couverture médiatique de la santé et 

du changement climatique

Tarification des émissions de gaz à 

effet de serre provenant des 

combustibles fossiles

Des pistes d’actions
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Back Up
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Mortalité et canicules
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Mortalité liée à la chaleur chez les personnes âgées 
de plus de 65 ans

Source :

Mortalité annuelle liée à la chaleur dans la population âgée 

de plus de 65 ans, moyenne de 2014 à 2018

Nombre de décès annuels 
attribuables à la chaleur



Sotteville-lès-Rouen, en 2020

Risques sanitaires causés par  

o Un risque de restriction plus important

o La dégradation de la qualité de la ressource 
(TIAC, légionellose, etc.) 

Inondations  

o Impacts physiques (blessures, noyade, 
décès) et psychologiques post-traumatiques 
(dépression, syndr SPT)

o Dégâts matériels potentiellement plus 
importants, risques de pertes de revenus 
(populations vulnérables)

Les risques liés à l’évolution de la 
ressource en eau et du risque inondation
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Qualité de l’air et santé

Source : OMS



Qualité de l’air et santé

• 48 000 morts résultant de la pollution 

atmosphérique d’origine anthropique par 
an en France, soit 9% de la mortalité 
totale

• 2600 décès/an en Normandie, dont 

1535 en Haute Normandie

• 9 mois d’espérance de vie perdue 

chez les plus 30 ans en Normandie

• Populations fragiles : 
femmes enceintes, jeunes enfants, 
personnes âgées, personnes fragiles 
(pathologies chroniques)



La pollution de l’air a de nombreuses conséquences sur la santé, représente un coût 

sanitaire entre 71 et 100 milliards d’euros par an en France.

Evolution de la qualité de l’air

Amélioration de la qualité de l’air 
depuis 10 ans

Croissance de la concentration en 
ozone

Évolution des 

concentrations moyennes 

annuelles des principaux 

polluants sur le territoire 

de la Métropole Rouen 

Normandie

Source : 

ATMO Normandie, 2020
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Les pollens

Source : INSERM Ambroisie en fleurs
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Recherche climat et santé : 

interdisciplinarité et innovation 
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Risques infectieux et changement climatique : 

prédiction ?
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La santé des Normands 
en 2050

Nicole GOOSSENS, présidente 
de la commission prospective 
du CESER Normandie



Accès des Normands à la santé en 2050

Rencontre avec la CPTS

25 avril 2025



Le Conseil économique, social et 

environnemental régional (CESER)

L’assemblée représentative de la société civile en 
Normandie





Les 3 prochaines études à venir



L’accès des Normands à la santé en 2050



Le Plan régional santé environnement

PRSE 4

Les grands plans territoriaux PRSE 4 : diagnostic territorial 2023
(Source: Diagnostic régional santé environnement- mars 2023| DRAAF Normandie)

Structure
Actualisation :

3 CONTEXTES

Nombreuses
données sanitaires

Prévalence des
pathologies en 

Normandie

Nombreuses
références aux facteurs de

risques environnementaux des 
différentes pathologies

Hypothèses
2050 72



Qu’entend-on par santé globale ? 

En Normandie, 
surmortalité prématurée 
chez les hommes de 
+18% et chez les femmes 
de + 10% par rapport à la 
France métropolitaine

L’accès aux soins n’est 
qu’une partie de l’accès à 
la santé, environ 15 % 
parmi différents 
déterminants.



Le contexte sanitaire normand et les facteurs de risques environnementaux



Risques climatiques et santé



Risques industriels et technologiques

Installations classées ICPE 2013 (source diag. PRSE)



Pollution



Enjeux majeurs à 2025

L’accès aux 
ressources vitales
• L’eau
• L’alimentation
• La nature, source 

de santé ?



Acceptabilité sociale des exigences environnementales



Démographie     Autre tendance lourde



Ruptures passées et à venir

Baisse du temps de vie au travail

Entre 2018 ET 2050 la population active 
baisserait de 13;1%



Marges de manœuvre et incertitudes

• Dans l’exercice des métiers de santé

• En matière de santé numérique

• Dans le lien travail et santé



le système « accès à la santé des Normands en 2050 »



Retrouvez les actualités et les publications du 

CESER Normandie sur 

ceser.normandie.fr
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Des actions pour agir 
dès maintenant

André CICOLELLA, chimiste et 
toxicologue, président du 
Réseau Environnement Santé



NIEHD

« DE LA PREMATURITE 
AUX MALADIES 
INFANTILES ET
AUX MALADIES 
CHRONIQUES :

L’ENJEU DES 
PERTURBATEURS 
ENDOCRINIENS »

NIEHS

Colloque « Innovations et partage
d’expériences dans nos CPTS »

Hérouville 25 Avril 2025



Perturbateurs endocriniens : Changement de paradigme

1. La période fait le poison 
2. Faibles doses > Fortes doses 
3. Effet cocktail 
4. Latence entre exposition et effet 
5. Effet transgénérationnel

Theo Colborn : Appel de Wingspread 
“C’est la période qui fait le poison” 

Diamanti-Kandarakis, E. et al. 
Endocr Rev 2009;30:293-342

16ème siècle Paracelse :“La dose fait le poison “ 

2009

1991

« Sola dosis facit venenum »



3 Mars 2009 : 1ère campagne du RES : interdiction biberons au BPA

26 Novembre 2010 : Interdiction des biberons  au BPA dans l'Union Européenne

2012-2022 : Elimination en 10 ans du perchlo dans les pressings

➔ Remplacement par le procédé à l’eau

Stratégie Nationale Perturbateurs Endocriniens

Objectif : Réduire l’exposition de la population
29 Avril 2014 :

2ème phase : 2019-2022   3ème phase 2024-2027 

27 Septembre 2017 : Lancement de la charte « Villes et Territoires sans PE »

2023 EFSA: Norme BPA abaissée d’un facteur 20 000/ Condamnation de l’ANIA

2010

Juillet 2024 : Mission IGAS/IGEDD :  Zéro Exposition aux PE d’ici 15 ans

2011: Vote unanime Députés + 
Sénateurs



Santé Publique France: 30 Maladies et 
Troubles de santé liés aux PE

Issues défavorables de la grossesse + Cancer du sein



Effets des Phtalates 
sur le corps humain

L’organisme 
humain élimine 
les phtalates en 
moins de 24h 
mais 
contamination 
totale









Zéro exposition aux PE d’ici 15 ans



« Développer des programmes d’actions 
sur des thématiques spécifiques de santé 
environnementale,
notamment à destination des enfants, des 
adolescents et des femmes 

(préconceptionnelles et enceintes) » →

Généralisation de 
l’expérimentation« Zéro 
phtalate ».



Projet PELIF
Soutien Région 
Ile-de-France



Lycée Flora Tristan 
LA FERTE-MACE

Médiane Lycées Ile-de-France Projet PELIF  soutenu par Région IdF



Union Européenne
France : 3ème en 1995  
21ème en 2021

24ème en 2023 (4,1‰)

Inserm 2022 :

« 1200 décès d’enfant par 

an auraient pu être évités 

aujourd’hui  si la France 

avait continué à évoluer  de 

la même façon que des pays 

comme la Suède ou la 

Finlande ».

INSERM 2022

"La récente augmentation historique du taux de mortalité infantile depuis 2012 en France 

devrait donner lieu à une enquête approfondie urgente pour en comprendre les causes et 

préparer des actions correctives. »

2021
2021

1995

Fi S Fr

Est

Est

Fr

SFi

OECD (2023), Infant mortality rates (indicator). doi: 10.1787/83dea506-en (Accessed on 08 November 2023)

Mortalité infantile



Prématurité  et Phtalates

Réduire l’exposition aux phtalates
➔ Réduction  des naissances prématurées:

France : 58 255 cas de prématurés

• - 30 % en Phtalates ➔ - 6% = 3500 cas

• - 50 % en Phtalates ➔ - 12%= 7000 cas
• - 90%  en Phtalates ➔ - 32% = 18 600 cas

6045 participantes , 16 études 
américaines entre 1983 et 2018 
(Programme NHANES). 

Analyses d’urine pendant la grossesse
(11 métabolites phtalates)

Cosmétiques

Alimentation Ultra-transformée

Plastiques

90%➔32%

50%➔12%

30%➔6%

NIEHS



PE et Placenta

Bisphénols, Phtalates, Parabènes : PE non persistants

PFAS



NORMANDIE

MORTALITE INFANTILE  2019-2021

Taux :3,4/1000 ➔ 339 décès   (113/an)
Si taux Suède-Finlande 179 décès  ➔ Gain possible : - 160 décès  soit - 53 décès par an

Réduction Exposition Phtalates 50% ➔ - 302 cas

2 520 cas  / an

1777 cas /an 

-743 cas / an 

7,59 % en 2018 (Source ATIH, Réseaux Périnat )

5,35 %

PREMATURITE





Cancer du sein (CIRC, 2022) :
France, 1er pays au monde ; Paris +15%, IdF +6% /France

2007-2016 :
Incidence : France 97,7; 1er IdF 104
Mortalité : France 15 ; IdF 15 ; 1er HdF 20

Incidence : France 105,4   ; Allemagne 77 , Dernier pays 

européen : Ukraine 43,1 ; Moyenne européenne 75,6 ; 

Moyenne mondiale : 46,8

Mortalité : France 15,4 ;  Dernier pays européen : Espagne 

10,6 ; Moyenne européenne 14,6 ; Moyenne mondiale : 12,7

0-85+ 

0-49 ans 

Incidence : France  47,4 ; Allemagne 28; Dernier pays 

européen : Ukraine : 17,5 ; 

Moyenne européenne 31,1 ; Moyenne mondiale : 20,1

Mortalité : France 4,0 ;  Derniers pays européens : 

Norvège, Suisse : 2,2 ; 

Moyenne européenne 3,5 ; Moyenne mondiale : 4,3

100 15

20

Données disponibles par départements (CNAM +SPF)

HdF
IdF

IdF



Calvados 7,2 ‰
Seine Maritime, Orne 7,0 ‰
Eure 6,8 ‰
Manche 6,5 ‰

Paris 7,7 ‰
La Réunion 4 ‰
Guyane 3,6 ‰

Taux standardisé sur l’âge

CNAM : Cancers du sein actif 2021



Cancer du sein : Bienvenue dans l’exposome !

Gray JM, Rasanayagam S, Engel C, Rizzo J. State of the evidence 2017: an update on the connection between
breast cancer and the environment. Environ Health. 2017 Sep 2;16(1):94. doi: 10.1186/s12940-017-0287-4.

920 substances 
➔ tumeurs 
mammaires chez 
l’animal
Kay , 2024

https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/28865460/


Effet transgénérationnel : DISTILBENE: 

1948 : mise sur le marché, 1971: retrait aux USA; 1977: retrait en France

Femmes : Cancer du sein  x 1,8  (USA,1èregénération)  x 2,1 (France)

Hommes : Malformations génitales garçons : 1ère + 2ème génération 
(Kalfa, Sultan, 2011) +signes précurseurs du K Prostate

D’après Cravedi Méd Sc 2007



Transformation précancéreuse des cellules  mammaires de souris de 4 mois ; exposition 
périnatale 25 and 250 ng BPA/ kg → effets plus forts à faible dose qu'à forte dose

Exposées in 
utero

Témoins 

Exposition 
moyenne : 
400-500 
ng/kg/j 

Dose 

25
ng/kg/j

BPA et Cancer du sein  Munoz de Toro, 2005 

22 études de cancérogénèse 
menées sur la souris et le rat 
(13 pour le sein, 9 pour la 
prostate) : « Les études sur 
le rongeur apportent une 
preuve substantielle que 
l’exposition périnatale en 
dessous de la dose de 
référence augmente la 
susceptibilité au cancer du 
sein et de la prostate. »

Seachrist et al 2016



Granville



Suède : Réduire l’exposition, c’est possible !

Ecole maternelle:   Dosage Phtalates, Perfluorés,  Polybromés :
- Hauts niveaux si matelas en mousse et sols en PVC
- Réduction après substitution
- Exposition des enfants via la poussière en dessous des valeurs de référence
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16H30-18H00 – TABLES RONDES (GRANDE SALLE )

Table ronde n°1 : « Agir au niveau régional : enjeux et perspectives »

Table ronde n°2 : « Agir dans nos territoires : actions et outils »

Et ensuite…



EEIPER NCSANTE
cp t s  Ca e n  Co u r o n n e co l l o q u e  2 5  e t  2 6  av r i l  2 0 2 5

INNOVATIONS ET PARTAGE D’EXPÉRIENCES 
DANS NOS CPTS 

Tables-rondes

Santé et territoires : 
une responsabilité partagée

16h30-18h00
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Aminthe RENOU, conseillère régionale de la Région Normandie

Philippe CHOLET, président de l’URML Normandie

Sébastien DELESCLUSE, directeur général adjoint de l’ARS Normandie

Valérie EGLOFF, présidente du Gérontopôle Seine Estuaire Normandie

Jean-François MOREUL, président de la FCPTS

Nicole CABROL, directrice de la CPAM du Calvados

1ère table-ronde 
Agir au niveau régional : enjeux et perspectives
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Agir au niveau régional : enjeux et perspectives

Restitution de l’atelier 2 par Marceau CAUCHY
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2ème table-ronde  
Agir dans nos territoires : actions et outils 

Actions proposées par André CICOLELLA, Réseau environnement santé

Gérard HURELLE, maire-adjoint de Caen

Jean-François MOREUL, président de la FCPTS

Marie-Christine QUERTIER, vice-présidente du Conseil Départemental

Laura ROUSSEL, France Assos Santé

Rodolphe THOMAS, maire d’Hérouville-Saint-Clair



Merci !
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