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La première étape dans la prévention 
du cancer chez l’homme consiste 
à en identifier les causes. Le Pro-
gramme des Monographies du CIRC est 
une approche internationale, inter-
disciplinaire visant à identifier les 
risques cancérogènes. La produc-
tion de la série des Monographies du 
CIRC sur l’évaluation des risques de 
cancérogénicité chez l’homme, en est la 
principale activité. Celle-ci a débuté 
en 1971, conformément à l’une des 
missions fondamentales du Centre  : 
préparer et diffuser des informa-
tions officielles sur le cancer chez 
l’homme, en particulier concernant 
ses causes et sa prévention. A cette 
fin, des Groupes de travail composés 
d’experts scientifiques, invités à par-
ticiper sur la base de leurs contri-
butions aux domaines scientifiques 
correspondants, passent en revue 
et évaluent des agents et des expo-
sitions désignés. Les Monographies 
du CIRC représentent un effort 
mondial auquel ont déjà participé 
plus de 1200 chercheurs de 53 pays.

Chaque Monographie consiste en une 
revue et une synthèse complètes et 
critiques de la littérature scientifique 
publiée sur le sujet, et se conclut, depuis 
1987, par une évaluation de l’ensemble 
des preuves de cancérogénicité pour 
l’homme. La Section des Monographies 
du CIRC (IMO) prépare généralement 
trois volumes par an. Depuis 1971, 
près de 950 produits chimiques, 
mélanges complexes, expositions 
professionnelles, agents physiques et 
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biologiques, facteurs comportementaux 
et expositions domestiques, ont été 
passés en revue, plusieurs fois pour 
certains, dès que la littérature scientifique 
donnait de nouvelles informations. 
Environ 100 de ces agents ont été 
identifiés comme cancérogènes, et 300 
comme probablement cancérogènes ou 
peut-être cancérogènes pour l’homme 
(Groupes 1, 2A et 2B). Les Monographies 
sont devenues l’encyclopédie OMS du 
rôle des agents environnementaux dans 
l’étiologie du cancer chez l’homme. 
Les organismes de santé nationaux et 
internationaux utilisent les Monographies 
à la fois comme source d’information 
scientifique sur des cancérogènes 
connus ou suspectés, et comme support 
scientifique aux mesures prises pour 
prévenir l’exposition à ces agents. 
Les particuliers utilisent également 
l’information et les conclusions des 
Monographies pour faire des choix 
leur permettant de réduire l’exposition 
à des cancérogènes potentiels et, par 
conséquent, leur risque de développer un 
cancer. De cette façon, les Monographies 
du CIRC contribuent à la prévention du 
cancer et à améliorer la santé publique.

Volume 100 des Monographies du 
CIRC

Le Volume 100 des Monographies du 
CIRC est le résultat d’une réévaluation 
et d’une mise à jour pour les plus de 
100 agents qui avaient été classés 
cancérogènes pour l’homme (Groupe 1) 
dans les Volumes 1 à 99. Entre octobre 
2008 et novembre 2009, le Programme 
des Monographies du CIRC a organisé 
six réunions de Groupes de travail 
internationaux, composés d’experts en 
cancérogenèse et santé publique. Il a 
ensuite été convenu qu’aucun Groupe 
de travail des Monographies ne se 
réunirait en 2010, de façon à consolider 
les résultats pour le Volume 100 et à 
finaliser plusieurs volumes précédents 
(voir ci-dessous). Cette dernière tâche 
consistait à vérifier la clarté et l’exactitude 
scientifiques de plus de 5000 pages 
de textes et de tableaux, à éditer les 
textes et à réaliser la mise en page des 
ouvrages pour envoi aux imprimeurs.

Aperçu des activités pendant le 
biennium 2010–2011

Publication des Monographies en version 
papier

Au cours du biennium 2010–2011, sept 
volumes des Monographies du CIRC 
ont été publiés en version papier. Il 
s’agit des volumes listés ci-dessous (les 
évaluations clés et principaux points 
scientifiques sont mentionnés pour 
chacun) :

Volume 92 (853 pp)	
Certains hydrocarbures aromatiques 
polycycliques non-hétérocycliques et 
certaines expositions associées 

Le benzo[a]pyrène est cancérogène 
pour l’homme (Groupe 1). Le Groupe 
de travail a réalisé cette évaluation en 
l’absence d’information épidémiologique 
spécifique à cet agent, en tenant compte 
de l’existence de preuves suffisantes 
de cancérogénicité du benzo[a]pyrène 
chez de nombreuses espèces animales. 
Par ailleurs, la séquence complète 
des étapes de la voie d’activation 
métabolique du benzo[a]pyrène en 
métabolites mutagènes et cancérogènes 
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(diol-époxydes) a été mise en évidence 
chez des animaux de laboratoire, 
in vitro dans des tissus humains, et 
chez des personnes exposées, autant 
d’observations qui sont venues renforcer 
cette évaluation.

Volume 93 (452 pp)	
Noir de carbone, dioxyde de titane et 
talc

Suite aux indications d’une association 
entre l’utilisation du talc pour l’hygiène 
féminine et le cancer de l’ovaire, le 
Groupe de travail a décidé qu’il existait 
des preuves limitées concernant la 
cancérogénicité de l’application périnéale 
de talc. Cet agent a donc été classé peut-
être cancérogène pour l’homme (Groupe 
2B).

Volume 94 (450 pp)	
Ingestion de nitrates et de 
nitrites, et toxines peptidiques 
cyanobactériennes

Les nitrates ou nitrites ingérés 
dans des conditions entraînant une 
nitrosation endogène sont probablement 
cancérogènes pour l’homme (Groupe 
2A).

Bien que les preuves épidémiologiques 
soient inadéquates (pour les nitrates 
dans l’alimentation) ou limitées (pour les 
nitrites dans l’alimentation), le Groupe de 
travail en est arrivé à cette évaluation en 
s’appuyant sur les faits suivants :

Il existe un cycle actif de l’azote endogène 
chez l’homme, auquel participent les 
nitrates et les nitrites, qui sont convertibles 
in vivo. Des agents nitrosants, produits 
à partir de nitrites en milieu acide dans 
l’estomac, réagissent directement avec 
les composés nitrosables (notamment, 
amines secondaires et amides) pour 
former des composés N-nitrosés. 
L’ingestion de nitrates, nitrites ou de 
composés nitrosables favorise la 
nitrosation. Certains des composés 
N-nitrosés susceptibles d’être formés 
chez l’homme, dans ces conditions, sont 
des cancérogènes reconnus chez les 
animaux de laboratoire.

Volume 95 (430 pp)	
Utilisation domestique de 
combustibles solides et friture à 
haute température

Près de la moitié de la population mondiale 
utilise des combustibles solides pour la 
cuisine ou le chauffage, bien souvent dans 
des espaces mal aérés. De nombreuses 
études montrent une association entre 
l’utilisation de charbon domestique et un 
risque accru de cancer du poumon. Le 
Groupe de travail a réalisé les évaluations 
suivantes : les émissions domestiques 
lors de la combustion de charbon sont 
cancérogènes pour l’homme (Groupe 
1), celles issues de la combustion de 
biocombustibles (principalement le 
bois) sont probablement cancérogènes 
pour l’homme (Groupe 2A). De même, 
les émissions issues de la friture à 
haute température sont probablement 
cancérogènes pour l’homme (Groupe 2A).

Volume 96 (1428 pp)	
Consommation d’alcool et carbamate 
d’éthyle

Le Groupe de travail a confirmé la 
cancérogénicité pour l’homme de la 
consommation de boissons alcoolisées. 
Compte tenu des preuves suffisantes de 
la cancérogénicité de l’éthanol chez des 
animaux de laboratoire, et dans la mesure 
où les observations épidémiologiques 
indiquent que le développement d’un 
cancer est indépendant du type de 
boisson alcoolisée, le Groupe de travail 
a donc conclu que « l’éthanol dans les 
boissons alcoolisées est cancérogène 
pour l’homme (Groupe 1). »

Volume 98 (804 pp)	
Travail posté, métier de peintre et 
métier de pompier

L’exposition professionnelle associée 
au métier de peintre est cancérogène 
pour l’homme (Groupe 1). Elle provoque 
des cancers du poumon et de la 
vessie, ainsi que le développement de 
mésothéliome. Concernant l’existence 
d’un lien entre leucémies de l’enfant et 
la peinture, les preuves sont limitées, 
basées essentiellement sur des études 
d’exposition maternelle.

En ce qui concerne la catégorie 
professionnelle des pompiers, là aussi, 
les preuves d’une cancérogénicité 
associée à ce métier, chez l’homme, sont 
limitées. Le Groupe de travail a donc 
conclu que l’exposition professionnelle 
en tant que pompier est peut-être 
cancérogène pour l’homme (Groupe 2B).

Pour ce qui est du travail posté impliquant 
le travail de nuit (infirmières des équipes 
de nuit, par exemple), les preuves d’une 
cancérogénicité associée à ce type de 
travail, chez l’homme, sont limitées. 
Cependant, des preuves suffisantes de 
cancérogénicité de la lumière pendant 
la nuit biologique ont été observées 
chez l’animal de laboratoire, suggérant 
l’hypothèse d’un rôle de la perturbation 
de l’horloge interne. Le Groupe de travail 
en est donc arrivé à l’évaluation globale 
suivante : le travail posté perturbant 
le cycle circadien est probablement 
cancérogène pour l’homme (Groupe 2A).

Volume 99 (692 pp)	
Quelques amines aromatiques, 
colorants organiques, et expositions 
associées

Le Groupe de travail a confirmé la 
cancérogénicité de plusieurs agents qui 
n’avaient pas été revus en détail depuis 
le Volume 1 des Monographies (1972). 
Compte tenu du potentiel cancérogène 
de la benzidine, le Groupe de travail a 
conclu que «les colorants métabolisés en 
benzidine» devaient aussi être considérés 
cancérogènes pour l’homme (Groupe 1). 
«Les expositions professionnelles des 
coiffeurs et des barbiers» ont été évaluées 
comme probablement cancérogènes 
pour l’homme (Groupe 2A), tandis que 
« l’utilisation personnelle de colorants 
capillaires » était considérée inclassable 
quant à sa cancérogénicité pour l’homme 
(Groupe 3).

Le Volume 97 a été publié lors du 
biennium précédent.

Avec la publication de ces volumes, 
toutes les Monographies jusqu’au Volume 
99 inclus, sont à présent disponibles en 
version papier.

Publication des Monographies sous 
format électronique

Les volumes complets 48 à 99 sont 
maintenant gratuitement mis en ligne 
sur le site internet des Monographies 
au format pdf. Les précédents volumes 
sont scannés et ajoutés régulièrement. 
Les premières parties du Volume 100 
ont également été mises en ligne ; les 
autres suivront. Le Volume 100 (A–F) 
sera imprimé sous forme d’une série de 
six livres, d’ici juin 2012.
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Amélioration du format et de la 
présentation des Monographies

Au cours de ce biennium, le Programme 
des Monographies a investi dans des 
technologies et des logiciels d’édition 
de pointe pour accélérer la publication 
des volumes en retard (voir ci-dessus) 
et adapter la série des Monographies au 
21ème siècle. Pour ce faire, on a d’abord 
introduit l’utilisation d’un logiciel de 
PAO basé sur le langage XML qui – sur 
simple click – copie-édite les manuscrits 
suivant les directives de Style OMS 
et, plus important, contrôle et corrige 
automatiquement les références à partir 
des base de données à la fois de PubMed 
et CrossRef. Ce logiciel crée également 
des codes XML à des fins de mise en 
page. Les Monographies ont investi 
dans un autre programme informatique, 
basé sur un logiciel standard du marché 
qui permet la saisie automatique au 
format XML. Les premiers tests ont été 
réalisés avec le Volume 96 (> 1400 pp). 
La pagination automatique a pris 2H30 
seulement, contre six semaines pour la 
pagination manuelle.

Le Programme des Monographies a 
également travaillé sur la modification 
de la taille et de la mise en page du 
Volume 100 et des suivants (exemple 
ci-dessous), en introduisant des 
changements conformes aux résolutions 
de l’OMS en faveur de l’accès pour 
tous à ses publications. La mise au 
format électronique est en cours de 
développement. Une fois celle-ci 
terminée, les Monographies du CIRC 
pourront être lues sur des lecteurs de 
livres électroniques, des tablettes et des 
smartphones. Ces améliorations ont été 
réalisées par l’équipe de Production des 
Monographies du CIRC (Mme Russell, 
Mme Elbers et M. Galichet).

Volumes 101, 102 et 103 des 
Monographies du CIRC

Au cours de la deuxième année de 
ce biennium, le Programme des 
Monographies du CIRC a repris son 
rythme habituel de trois Monographies 
par an, comme suit :

Volume 101	
Certains agents chimiques présents 
dans des produits industriels ou 
de consommation, contaminants 

alimentaires et sous-produits de 
chloration de l’eau (réunion du 
Groupe de travail, 15–22 février 2011)

Cette Monographie a évalué 18 agents 
chimiques. Tous avaient été récemment 
testés lors d’essais biologiques d’une 
durée de deux ans sur des rongeurs et 
avaient été découverts cancérogènes. En 
revanche, bien que l’homme soit exposé 
à ces substances, il n’y a que très peu 
d’études épidémiologiques, voire aucune 
pour certains de ces agents. Il s’agit 
d’agents chimiques présents dans des 
produits industriels et de consommation, 
de contaminants alimentaires et de 
plusieurs sous-produits de chloration de 
l’eau.

Pour ces 18 agents, le Groupe de travail 
a conclu qu’il existait des «preuves 
suffisantes de cancérogénicité chez 
les animaux de laboratoire» amenant à 
une évaluation globale – en l’absence 
d’information épidémiologique adéquate 
– de peut-être cancérogènes pour 
l’homme (Groupe 2B), à l’exception du 
2-nitrotoluène, classé dans le Groupe 
2A (probablement cancérogène pour 
l’homme), sur la base de considérations 
mécanistiques et au vu de l’apparition 
extraordinairement précoce et de 
l’incidence élevée de tumeurs chez les 
animaux de laboratoire traités avec ce 
produit.

Volume 100A
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Certains des autres agents évalués par 
le Groupe de travail sont mentionnés ci-
dessous :

4-Méthylimidazole – auquel toute la 
population est exposée, car il est présent 
dans les caramels de classe-III et classe-
IV, largement utilisés comme colorants, 
surtout dans les boissons.

Phtalate de di(2-éthylhexyle (DEHP) 
– plastifiant largement utilisé. La 
population générale y est exposée 
par le biais du lessivage de certains 
matériels médicaux, comme les poches 
de sang et les tubulures médicales. C’est 
également un contaminant des aliments 
conditionnés dans des emballages 
contenant du DEHP.

Acide bromochloroacétique, acide 
dibromoacétique et dibromoacétonitrile 
– trois des principaux sous-produits de 
chloration présents dans l’eau potable et 
dans les piscines.

Volume 102	
Champs électromagnétiques de 
radiofréquences, incluant micro-
ondes, téléphones portables et 
radars (réunion du Groupe de travail, 
24–31 mai 2011)

L’expansion rapide des 
télécommunications sans fil et autres 
technologies émergentes a entraîné 
l’exposition généralisée du grand 
public et de nombreux travailleurs aux 
rayonnements électromagnétiques émis 
par les téléphones portables et par 
d’autres dispositifs.

Des incertitudes sur les résultats 
scientifiques et leur interprétation à 
propos d’éventuels effets nocifs des 
rayonnements électromagnétiques sur 
la santé, ont abouti à des conclusions 
différentes parmi la communauté 
scientifique et suscité des inquiétudes 
dans le public et les médias, concernant 
notamment un éventuel risque de cancer.

Le Groupe de travail a examiné 
les radiofréquences du spectre 
électromagnétique (30 kHz-300 GHz) par 
rapport à un éventuel effet cancérogène, 
et passé en revue les catégories 
d’exposition suivantes : a) expositions 
professionnelles aux radars et aux micro-
ondes, b) expositions environnementales 

liées à la transmission des signaux radio, 
télévision et télécommunications sans 
fil, et c) expositions individuelles liées 
à l’utilisation de téléphones portables. 
Ce sont les études sur ces dernières 
qui ont fourni les informations les plus 
importantes (détails ci-dessous).

L’étude INTERPHONE, une étude cas-
témoins multicentrique, est la plus grande 
enquête jamais menée jusqu’à présent 
sur l’usage du téléphone portable et les 
tumeurs cérébrales, en particulier les 
gliomes, les neurinomes acoustiques 
et les méningiomes. Si on compare 
les utilisateurs réguliers de téléphone 
portable avec ceux qui n’en ont jamais 
utilisé, on obtient un odds ratio (OR) de 
0,81 (IC à 95 % : 0,70–0,94). En terme 
de temps de communication cumulé, les 
OR étaient tous inférieurs ou proches 
de 1 dans tous les déciles d’exposition, 
excepté dans le plus élevé (> 1640 
heures de communication), dans lequel 
l’OR pour les gliomes atteignait 1,40 (IC 
à 95 % : 1,03–1,89).

Une analyse combinée suédoise 
regroupe les résultats de deux études 
très similaires sur les associations entre 
l’utilisation des téléphones portables et les 
gliomes, les neurinomes de l'acoustique 
et les méningiomes. Les participants 
utilisant un téléphone portable depuis 
plus d’un an avaient un OR de 1,3 (IC à 
95 % CI : 1,1–1,6) pour les gliomes. L’OR 
augmentait avec le temps passé depuis 
le début d’utilisation et avec la durée du 
temps total de communication, atteignant 
3,2 (IC à 95 % : 2,0–5,1) pour plus de 
2000 heures d’utilisation. L’utilisation 
ipsilatérale du téléphone portable était 
associée à un risque plus élevé de 
gliome. Des résultats similaires ont été 
observés avec l’utilisation des téléphones 
sans fil. Ces deux études ont donné des 
résultats comparables pour le neurinome 
de l'acoustique, bien que le nombre de 
cas soit nettement moins élevé que pour 
les gliomes. Une étude japonaise a aussi 
montré un risque accru de neurinome 
de l'acoustique associé à l’utilisation 
ipsilatérale du téléphone portable.

Le Groupe de travail a considéré 
que les preuves épidémiologiques 
étaient limitées et classé les Champs 
électromagnétiques de radiofréquences 
comme peut-être cancérogènes pour 
l’homme (Groupe 2B).

Volume 103	
Bitume et fumées de bitume, et 
certains hydrocarbures aromatiques 
polycycliques hétérocycliques 
(réunion du Groupe de travail, 11–18 
octobre 2011)

Les bitumes sont produits par distillation 
du pétrole brut, lors du raffinage, et sont 
également produits naturellement. Ils se 
répartissent en trois grandes catégories, 
d’après leurs propriétés physiques et 
les spécifications requises pour leurs 
différents usages. Les bitumes sont 
essentiellement utilisés dans l’asphalte 
pour les revêtements routiers. Ils sont 
également utilisés pour les travaux de 
toiture, d’étanchéité, d’imperméabilisation 
et de peinture. Leur application peut 
générer des émissions dangereuses. 
Après avoir réévalué diverses activités 
propices à des expositions aux bitumes 
et à leurs émissions, notamment les 
travaux de revêtement routier, de toiture 
et d’asphalte coulé, le groupe de travail a 
conclu que : 

==>	 les expositions professionnelles 
aux bitumes oxydés et à leurs 
émissions, lors des travaux de toiture, 
sont « probablement cancérogènes 
pour l’homme » (Groupe 2A) ; 
==>	 les expositions professionnelles 
aux bitumes durs et à leurs émissions, 
lors des travaux d’asphalte coulé, 
sont « peut-être cancérogènes pour 
l’homme » (Groupe 2B) ; 
==>	 les expositions professionnelles 
aux bitumes de distillation directe 
et à leurs émissions, lors des 
revêtements routiers, sont « peut-
être cancérogènes pour l’homme » 
(Groupe 2B). 

Préparation des réunions de suivi du 
Volume 100, en 2012

A l’avenir, les évaluations du cancer 
exploiteront de plus en plus les données 
de l’épidémiologie moléculaire et de 
la recherche sur les mécanismes de la 
cancérogenèse. Dans cette perspective, 
le Volume 100 a résumé l’information 
actuellement disponible, relative aux 
multiples mécanismes de cancérogenèse 
associés aux agents connus pour 
provoquer le développement de cancers 
chez l’homme. Cet état des lieux donnera 
un aperçu de la façon dont d’autres 
agents peuvent provoquer un cancer 
chez l’homme et sera particulièrement 
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utile aux prochaines évaluations de 
nouveaux agents chimiques, pour 
lesquels il y a peu de chances de 
disposer d’essais biologiques de deux 
ans et d’études épidémiologiques sur le 
cancer.

Les Monographies préparées pour 
le Volume 100 contiennent des 
informations qui feront l’objet de deux 
prochaines publications scientifiques 
du CIRC : Concordance des tumeurs 
entre l’homme et l’animal de laboratoire 
et Mécanismes impliqués dans la 
cancérogenèse humaine. Deux ateliers 
seront organisés, en 2012, pour 
compiler ces publications. Des analyses 
approfondies de questions importantes, 
relatives à l’évaluation des dangers 
et des risques seront effectuées. Les 
données de tous les agents individuels 
seront recoupées afin de discerner des 
principes plus généraux. Ces analyses 
devraient avoir un degré élevé de validité, 
dans la mesure où la base de données 
pour chaque agent classé cancérogène 
pour l’homme est généralement détaillée 
et très circonstanciée.

Concordance des tumeurs entre l’homme 
et l’animal de laboratoire. Dans cette 
première publication les sites de tumeurs 
observés chez l’homme seront comparés 
avec ceux observés dans les modèles 
animaux, pour explorer sous quelles 
conditions on peut raisonnablement 
s’attendre à observer le développement 
de tumeurs en des sites analogues, 
dans des espèces différentes. Notons 
que des sites cibles spécifiques de 
tumorigenèse ont été identifiés dans les 
modèles animaux depuis le Volume 100 
des Monographies, et plus régulièrement 
chez l’homme à partir du Volume 83.

La publication abordera également 
d’autres questions, à savoir s’il existe de 
bons modèles animaux pour des sites 
particuliers de cancer humain, si les 
tumeurs dans des modèles animaux ont 
une valeur prédictive pour les cancers 
chez l’homme – en un site analogue ou 
ailleurs – et si des tumeurs en différents 
sites ont tendance à survenir au même 
moment. Les analyses pourraient 
être limitées à des groupes d’agents 
cancérogènes (par exemple : les métaux, 
les agents physiques, hormonaux et 
biologiques) ou être d’ordre plus général.

Mécanismes impliqués dans la 
cancérogenèse humaine. Cette 
publication présentera les mécanismes 
de cancérogenèse identifiés dans le 
Volume 100. Ils seront classés par 
catégorie de mécanismes, non par 
agent. L’examen conjoint de plusieurs 
agents agissant par le biais d’un même 
mécanisme pourra ainsi permettre une 
description plus détaillée de celui-ci et de 
ses étapes, d’autant que la prédisposition 
trouve souvent son explication dans un 
mécanisme. Cette analyse favorisera 
également une description plus fiable 
et plus précise des populations qui 
pourraient être prédisposées aux agents, 
en fonction de chaque mécanisme. 
Elle pourra aussi permettre d’identifier 
des biomarqueurs susceptibles d’être 
intégrés à la conception des futures 
études, afin d’obtenir des informations 
fiables, permettant de savoir avec 
certitude si un mécanisme particulier 
fonctionne soit chez l’homme, soit dans 
les modèles animaux.

Les préparatifs pour organiser ces 
deux ateliers ont débuté en 2011, en 
consultation avec un petit groupe 
d’experts. La Section IMO prépare 
actuellement la base de données à 
partir des informations contenues dans 
le Volume 100 sur les deux principaux 
sujets (concordance/mécanismes). Les 
ateliers sont prévus en avril et novembre 
2012, au CIRC.

Sujets des futures Monographies du 
CIRC (2012)

Volume 104 
Polyomavirus (SV40, BK, JC, virus 
des cellules de Merkel) et paludisme 
(réunion du groupe de travail, 7–14 
février 2012)

Volume 105  
Gaz d’échappement des moteurs 
diesel et des moteurs à essence, 
et certains nitro-arènes (réunion du 
groupe de travail, 5–12 juin 2012)

Volume 106 : à décider

Priorités pour les futures Monographies 
du CIRC

En juin 2008, le CIRC avait convoqué un 
Comité consultatif afin d’identifier des 
priorités élevées pour les Monographies 

du CIRC des 5 prochaines années. La 
plupart des recommandations du Comité 
consultatif (Tableau 1) concernaient de 
nouveaux sujets qui n’avaient encore 
jamais été examinés par le CIRC ou 
d’autres organismes de santé publique. 
Ceci témoigne d’un vif intérêt pour la 
poursuite des Monographies du CIRC, 
afin de fournir des évaluations certifiées 
concernant de nouveaux risques de 
cancer ou des risques présumés. Les 
sujets passés en revue, entre temps, 
sont indiqués en rouge.
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