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    INTRODUCTION


    Dans l’organisme, les métaux lourds sont bel et bien ces petites quantités qui font les grandes catastrophes. Mercure, plomb, cadmium, arsenic, aluminium et bien d’autres que nous aborderons plus loin pourraient être une sorte d’inventaire des métaux d’une fonderie. Or, ils sont surtout des éléments toxiques quotidiennement présents dans notre environnement et notre nourriture, et que nous absorbons allègrement. Alimentation, traitement médicamenteux, produits sanitaires, particules aériennes… ils sont partout. Liés à différents supports anodins, ils ont une fâcheuse tendance à s’accumuler dans l’organisme et à provoquer des maladies et /ou à accélérer le vieillissement, voire la dégénérescence.


    DORMEZ TRANQUILLES   BRAVES GENS…!


    C’est là le leitmotiv qui se veut rassurant, rabâché par les autorités de santé. Dans une étude effectuée et publiée par un organisme officiel (l’Anses1), les auteurs estiment que l’exposition des Français à chacun des contaminants alimentaires étudiés (360) est sous contrôle, car les expositions des consommateurs restent toujours en deçà des valeurs toxicologiques admises actuellement.


    


    Ces résultats peuvent paraître rassurants, mais ils négligent pourtant certains facteurs des plus importants de l’exposition aux toxiques, tels que:


    – la coexistence et la simultanéité d’une multiplicité de substances chimiques et de polluants métalliques;


    – leur cumul et leur addition dans l’organisme;


    – les réactions individuelles à leur contact…


    


    Bref, tout ce qui est en train d’écrire un nouveau tableau toxico-pathologique qui sera admis et exposé dans vingt ans. Car dans cette même étude – qui se veut rassurante, je le rappelle –, les auteurs sont quand même obligés de reconnaître des problèmes avec certains aliments courants comme le pain (trop riche en cadmium, plomb, mycotoxines2…), les pâtes (aluminium…), le café (cuivre, arsenic inorganique, acrylamide3…), le lait, les fruits, les poissons… qu’ils recommandent de consommer avec modération! Ce sont pourtant des aliments des plus courants et quasi quotidiens pour beaucoup.


    UNE BONNE SANTÉ APPARENTE,   MAIS DES CHIFFRES ACCABLANTS


    En contre-pied de cette étude, différentes enquêtes de presse4 montrent que nous sommes progressivement colonisés de l’intérieur. Les produits chimiques à base métallique qui se transforment vicieusement en perturbateurs endocriniens détraquent nos mécanismes biologiques avec, à la clef, stérilité, cancers et autres affections morbides. Les chercheurs trouvent des traces de ces produits partout dans l’organisme, dans les urines, les graisses, le lait maternel…


    


    Chez les humains on comptait dans les années 19501 femme sur 22 atteinte de cancer; aujourd’hui, on en est à 1 femme sur 7. Ce que l’augmentation de la longévité est loin d’expliquer à elle seule.


    Au Danemark, une étude a montré que les cancers de la prostate ont augmenté de 400% au cours des quarante dernières années, la fertilité diminue de 1% chaque année et la densité des spermatozoïdes a diminué de moitié en cinquante ans.


    Des recherches effectuées en laboratoire sur des sujets volontaires ont mis en évidence la présence de plus de 70 produits chimiques dans toutes les personnes soumises à l’examen, sans exception. Pourtant, toutes étaient en bonne santé apparente. Même si nous faisons très attention, nous sommes TOUS intoxiqués: jusqu’à 85000 substances diverses et variées s’insinuent dans notre quotidien et nous ne savons, en réalité, rien de leurs effets délétères.


    Il a été démontré que dans le domaine biologique, l’action de ces perturbateurs explose lorsqu’ils s’additionnent dans le corps. Ils engendrent dans leur collectivité de gros dérèglements de santé. Et ce malgré l’absence de risque de chacun des toxiques considéré isolément. Ce qui éclaire bien les lacunes de l’étude officielle de l’Anses citée plus haut.


    DES DOSES INFIMES   ET INFINITÉSIMALES


    Présents, selon la formule administrative consacrée, en doses infimes et donc, faut-il comprendre, autorisés car non toxiques (nous rassure-t-on!), les métaux lourds ne retiennent pas l’intérêt des autorités de santé de notre pays pour qui les seuils d’alerte ne sont pas atteints. Pourtant, ces affirmations sont en contradiction flagrante avec la littérature scientifique. Par exemple, nous verrons que les dentistes ne reçoivent pas de formation qui leur permettrait de mesurer les symptômes dus à la toxicité du mercure dans les amalgames dentaires. Or, l’utilisation du mercure pour ces amalgames est… interdite (!) dans la plupart des pays européens qui ont enfin pris en compte la toxicité de ce matériau.


    INFINITÉSIMAL ET TOXIQUE


    Rappelons ici un principe aujourd’hui largement prouvé et éprouvé: l’infinitésimal des médicaments homéopathiques. D’un point de vue pharmacologique, l’homéopathie repose sur le principe de l’infinitésimalité. Samuel Hahnemann, son fondateur, eut l’idée de diluer des substances actives (des plantes, des minéraux et des éléments d’origine animale) dans le but de trouver la plus petite dose capable de soigner sans intoxiquer. Il dilua et dilua encore, jusqu’à ce qu’il ne reste plus une seule molécule de substance active dans ses préparations5. Et il constata, à sa grande stupeur, que le produit soignait toujours. Il comprit ainsi qu’il suffisait d’une dose infinitésimale de produit pour que l’organisme réagisse.


    


    Tout se passe, dans ce domaine, comme si la molécule était beaucoup plus petite que la science ne l’indique. Le remède homéopathique nous montre alors (par l’infinitésimalité) qu’il met en œuvre des forces nouvelles que l’on n’avait pas utilisées jusque-là, car sa constitution physique est essentiellement différente des solutions ou dilutions pondérales de la thérapeutique allopathique.


    


    Un principe qui s’applique tout aussi bien aux présences infimes des métaux lourds dans notre environnement!


    


    Lorsqu’il ne reste plus la moindre molécule de substance active dans un produit, qu’est-ce qui peut bien agir? Cette question a longtemps alimenté la polémique, reprise à l’envi par les détracteurs de l’homéopathie qui, pourtant, a fait la preuve de son efficacité clinique6 L’explication avancée par les tenants de cette médecine: l’eau qui a servi à la dilution des substances de base conserve une trace, un message, une mémoire du principe actif7. Et c’est cette mémoire qui délivrerait à l’organisme une information lui permettant de réagir dans le sens de la guérison.


    


    Pour en revenir aux métaux lourds, notons que, selon les principes de l’homéopathie, les substances (contenues par exemple dans une plante médicinale) agissent sur l’organisme qui les ingère, quand bien même elles sont présentes en quantités infinitésimales. Si c’est vrai, les polluants chimiques sont également, fussent-ils eux aussi présents en quantités infimes, acceptables pour les commissions médicales qui ont défini les seuils tolérables de produits artificiels. Car nous voyons bien aujourd’hui que l’accumulation, l’exposition répétée, l’interaction et la synergie d’action des métaux toxiques et polluants provoquent depuis des années des ravages sanitaires silencieux qui commencent à être connus et reconnus. Seule parade, l’élimination progressive et renouvelée de ces toxiques lourds pour retrouver santé et énergie.


    J’ai écrit ce livre pour mieux faire comprendre le problème qui nous est aujourd’hui posé; également pour dire que des solutions naturelles existent. Et donc pour montrer que nous sommes appelés à nous prendre en charge, individuellement, pour éviter notre propre intoxication, pour nous dépolluer et nous protéger de tous ces métaux lourds qui nous entourent.

  


1. ÉTAT DES LIEUX

Plutôt que « métaux lourds », l’appellation « métaux toxiques » serait plus correcte. Elle englobe l’ensemble des métaux et métalloïdes présentant un caractère toxique pour la santé et l’environnement : plomb (Pb), mercure (Hg), arsenic (As), cadmium (Cd), nickel (Ni), zinc (Zn), manganèse (Mn), brome (Br)… pour ne citer que les plus connus ; nous y reviendrons. Certains comme le cuivre, le zinc, le chrome sont nécessaires à l’organisme en petites quantités, mais deviennent toxiques à doses plus importantes ou en association avec d’autres toxiques. Il faut savoir que la plupart des contaminants toxiques de notre environnement disposent d’un noyau métallique.

MANGER, RESPIRER ET SE SOIGNER : VOIES D’ACCÈS PRIVILÉGIÉES

Depuis la fin de la Seconde Guerre mondiale, nous vivons dans un environnement chimique : des milliers de produits métallo-chimiques baignent notre quotidien ; des sources de pollutions diverses encrassent l’organisme en permanence par différentes infiltrations. Et le plus terrible, c’est que nous nous polluons principalement en respirant, en mangeant et en nous soignant.

 

1. Nous nous imprégnons de métaux toxiques en respirant les gaz d’échappement des automobiles, les émissions aériennes des processus industriels, de la combustion du pétrole, du charbon, des végétaux, les émanations des incinérateurs d’élimination d’ordures ménagères, des déchets miniers et industriels…

2. Nous ingérons des toxiques en mangeant des aliments contaminés, résultats des pratiques agroalimentaires modernes stimulantes à l’excès, par l’utilisation à long terme de composés chimiques pour la protection des plantes. Ce qui a mené à l’explosion des quantités de cuivre, de mercure, de cadmium et de plomb dans les sols et les cours d’eau, contaminant les aliments. Il n’y a plus de poisson sans mercure et pas de pain sans cadmium, plomb et mycotoxines, de pâtes sans aluminium, de café sans cuivre, de lait et de fromage sans plomb… On ne trouve plus de frites sans mycotoxines et beaucoup d’acrylamides (principe cancérigène), ni de vin (même bio) sans sulfites (noyau métallique soufre) en quantité… Nous nous infestons de toxiques en buvant des jus de fruits, de l’eau dans des bouteilles en plastique, en récurant notre vaisselle et notre domicile, en cuisant au micro-ondes, en lavant notre linge…

3. Nous empoisonnons notre organisme avec des métaux lourds et des toxiques en nous soignant préventivement par les vaccins dont les adjuvants contiennent du mercure et /ou de l’aluminium ou en subissant depuis des générations l’obturation des caries par des amalgames dentaires contenant du mercure et de l’argent, en consommant certains médicaments…

 

Nous avons vu que les autorités sanitaires se veulent rassurantes : ces toxiques métalliques qui imprègnent les produits de base de notre alimentation et qui appartiennent et participent à notre mode de vie, considérés séparément et à dose modérée réglementaire, sont officiellement supposés ne pas présenter de risques ni poser de problèmes. Mais il est inévitable et démontré que, à terme, ces métaux toxiques se cumulent, s’additionnent et interagissent dans l’organisme. Ce que confirme une étude sur les squelettes qui montre que la proportion de métaux lourds est de 500 à 1 000 fois plus élevée dans les os de l’homme moderne que dans ceux de nos ancêtres !

QUELLES SONT LES MESURES À PRENDRE ?

Pas d’autre réponse officielle que l’étude de l’Anses et des polémiques soigneusement entretenues par les lobbies chimiques… même s’il ne fait aucun doute que nous nous trouvons dans le cadre d’une formule mathématique biologique originale, empruntée au Canard enchaîné : 0 risque + 0 risque + 0 risque + 0 risque + 0 risque = 5 gros risques de magnitude 5 !

 

Et quels que soient les efforts de l’humanité et de ses gouvernants dans le futur immédiat, nous sommes aujourd’hui arrivés à la situation suivante : nous sommes maintenant et serons exposés encore bien longtemps, et en permanence, à la contamination. Car si l’eau et l’air peuvent être considérés comme des sources renouvelables, dans les sols, les effets des activités humaines seront plus persistants et souvent irréversibles.

 

En conséquence, notre confrontation aux risques de l’accumulation et de l’addition de ces métaux et autres toxiques dans notre organisme est, sera et restera permanente pour quelques générations, tout comme leurs effets toxiques à moyen terme sur les équilibres et mécanismes biologiques. Il ne fait aucun doute que les pollutions métallo-chimiques et radioactives sont la plus grande menace créée par l’homme contre lui-même et un problème majeur de santé, risquant même d’obérer dans un avenir encore imprévisible sa pérennité.

LES RISQUES POUR LA SANTÉ ?

Tout le dictionnaire médical !

 

Les métaux lourds /agents toxiques, agents de traitement, produits chimiques polluants de notre environnement et de notre alimentation disposent pour la plupart d’un noyau métallique. Ils se retrouvent généralement au niveau des particules (sauf le mercure qui est principalement gazeux) et peuvent affecter le système nerveux, les fonctions rénales, hépatiques, respiratoires, immunitaires…

 

Une corrélation forte a été établie entre la présence de mercure et autres métaux lourds dans l’organisme et des maladies telles que les infections virales, les mycoses, la tuberculose, le cancer, la sclérose en plaques, les maladies auto-immunes, les dérèglements de la glande thyroïde, certains maux de tête, certaines allergies, certains problèmes dermatologiques, pieds et mains froids (symptôme important), suées nocturnes…

 

Des autopsies pratiquées sur un nombre significatif de défunts morts du cancer ont mis en évidence une quantité élevée de mercure au cœur des tumeurs, comparativement aux quantités mesurées dans le reste du corps. L’hypothèse émise que bien des tumeurs s’organisent autour d’un dépôt de métaux lourds se trouve confortée par cette étude. Dans tous les cas, il est établi que les métaux lourds sont cofacteurs de développement de tumeurs.

 

Selon certaines théories, les maladies infectieuses seraient très souvent une tentative du corps pour se défendre contre les métaux lourds, le mercure en particulier ; ce qui est avéré particulièrement pour les candidoses8. Le système immunitaire conduirait le corps à produire des microchampignons dont la fonction serait de se lier au mercure pour le neutraliser. En effet, l’organisme se débrouille mieux avec ces microchampignons qu’avec des dépôts intra ou extracellulaires. Un chercheur japonais a trouvé une relation entre les maladies virales et bactériennes et les dépôts de mercure. Il n’y a pas d’herpès sans dépôts de mercure.

 

Tout cela permet d’appréhender le problème des maladies infectieuses et de leur traitement sous un angle et un jour nouveaux.

Il est à noter que la médecine utilise du mercure pour aseptiser les plaies et tuer les bactéries (le célèbre mercurochrome), ou dans le traitement du tétanos (vaccins), et il a été constaté que les bactéries peuvent devenir plus résistantes en s’entraînant avec le mercure…

Or, les effets parasites (c’est un doux euphémisme !) des métaux lourds sur nos systèmes biologiques et immunitaires, à moyen et long termes, sont souvent méconnus, voire rejetés. L’effet d’accumulation est nié par l’extrapolation à l’homme de normes et de doses en dessous desquelles une substance est considérée comme inoffensive. Imposées comme données scientifiques irréfutables en médecine humaine, ces normes sont très souvent inadéquates et même erronées. Car il est évident – et cela tombe sous le sens ! – que, in vivo, sur un organisme vivant considéré dans son intégralité, un polluant n’agit jamais seul et qu’il est essentiel d’envisager d’éventuelles synergies entre les divers polluants (mercure et champs électromagnétiques du téléphone portable par exemple…).

AUTISME : UN EXEMPLE TRÈS PARLANT

(…) On ne fait plus de nouvelles découvertes à propos des principaux médicaments. L’industrie perd ses brevets ; elle va perdre pas mal d’argent. « Les vaccins représentent le futur. » C’est ce qui est publié dans le Wall Street Journal. On prédit 40 % de croissance dans le secteur des vaccins qui seront rendus obligatoires pour les adultes et les enfants9 (…).

 

Le Dr Wakefield, auteur de ces propos, a retrouvé le virus vaccinal de la rougeole (issu du vaccin ROR) dans l’intestin d’enfants autistes ; il a donc envisagé que ledit vaccin puisse être une cause potentielle de troubles autistiques, et a recommandé de plus amples investigations dans ce sens.

Et que pensez-vous qu’il advint ?

L’establishment médical et pharmaceutique n’a surtout jamais voulu y procéder ; il fallait à tout prix étouffer les prémisses de cet énième scandale vaccinal. Pourtant, quand les esprits se sont apaisés, d’autres études10 ont ensuite démontré un lien évident entre les désordres du spectre autistique et des modifications pathologiques au niveau des tissus intestinaux.

D’ailleurs, lors de différents procès intentés par des familles d’enfants autistes à des laboratoires pharmaceutiques, les tribunaux ont soit statué qu’il y avait un lien entre l’autisme et la vaccination, soit fait reconnaître aux autorités elles-mêmes ce lien. Tous ces cas avaient été diagnostiqués comme des cas d’autisme présentant le dénominateur commun d’être survenus peu après l’administration du vaccin ROR11.

 

Les métaux lourds sont incriminés : les pays industrialisés sont particulièrement concernés par cette hausse des troubles du comportement. L’une des explications serait l’intoxication lente aux métaux lourds, due principalement aux rejets de mercure et de plomb en quantités considérables par l’industrie dans l’atmosphère… mais également à la présence de divers métaux dans les amalgames dentaires (mercure, étain, argent), les cigarettes (cadmium), les vaccins (80 % d’entre eux contiennent de l’aluminium en guise d’adjuvant pour renforcer l’immunité) et, plus particulièrement, le vaccin rougeole-oreillons-rubéole — ROR (il contient du mercure qui inhibe les oligoéléments indispensables à l’action des enzymes au niveau des cellules). On inonde de vaccins les bébés dont le système immunitaire n’est pas encore formé ; la mère leur prête son immunité durant six mois !

 

Les métaux lourds, en s’accumulant dans l’organisme, ont en effet une action inhibitrice sur les enzymes, notamment les peptidases, destinées à la dégradation complète d’un ensemble de protéines alimentaires provenant du gluten et de la caséine (présentes dans les produits laitiers et dans la viande de veau et de bœuf).

 

La série des principales enzymes de désaturation des acides gras saturés, comme la delta-6-désaturase et l’élongase, n’arrive alors plus à transformer et à métaboliser les graisses animales, les lipides industriels (margarine) et les graisses saturées en acides gras essentiels (oméga 3), responsables de la bonne fluidité membranaire et indispensables pour les cellules nerveuses du cerveau, le système immunitaire, le renouvellement des gaines neuronales et le maintien des fonctions cognitives.

Chez certains enfants génétiquement prédisposés et atteints de troubles graves du comportement ou d’autisme, on a justement identifié une carence de ces mêmes enzymes.

Lorsque ces enzymes sont inhibées par excès de métaux lourds, des psychopathologies lourdes ou une hyperactivité constante peuvent apparaître chez des enfants jusqu’alors sains.

 

C’est un véritable empoisonnement chronique qui les atteint. En effet, lorsque les protéines des céréales contenant du gluten et celles du lait de vache ne sont pas complètement dégradées, elles franchissent la paroi intestinale et se retrouvent dans le système sanguin. Les nutriments absorbés par la muqueuse de l’intestin grêle sont récupérés par les veines qui les acheminent au foie. Ces protéines non dégradées irritent la paroi de l’intestin grêle et écartent les cellules intestinales, laissant un plus grand passage aux grosses molécules mal ou non digérées, ainsi que des débris de bactéries de la flore intestinale et les différents produits agressifs (médicaments chimiques, molécules étrangères, aliments antigènes, OGM, antigènes tout venant) qui envahissent alors l’organisme et l’agressent.

 

En réaction, les cellules de l’immunité fabriquent des anticorps contre ces peptides et débris bactériens. Or, ces anticorps reconnaissent aussi des structures propres à l’individu et se retournent contre elles, créant ainsi une affection auto-immune !

 

Rappelons que l’intestin joue un rôle si déterminant dans l’organisme qu’on le considère comme un deuxième cerveau. En effet, 200 millions de neurones tapissent les parois de l’intestin, les mêmes que ceux de notre encéphale. Très bavards, ces deux cerveaux dialoguent en permanence. C’est ainsi que certaines maladies neurologiques ou cérébrales trouveront leur origine dans le côlon, ou plus précisément dans l’intestin grêle. Par ailleurs, les 100 000 milliards de bactéries qui composent notre flore intestinale, appelée microbiote, pourraient intervenir dans notre comportement. Ainsi, la dépression, l’angoisse, les troubles du comportement pourraient survenir du fait d’un déséquilibre existant entre certaines populations bactériennes de l’intestin : tout se passe comme si celles-ci avaient, au cours du temps, acquis la possibilité de sécréter des neuromédiateurs non identifiés qui agissent directement sur notre cerveau.

 

C’est ainsi que la prise d’antibiotiques aurait amélioré le cas de certains autistes probablement en inhibant l’action des bactéries pathogènes.

UN EXEMPLE AVEC L’ALUMINIUM

Vers le milieu des années 1990, les industriels de la pharmacie ont ajouté de l’aluminium dans tous les vaccins, y compris dans ceux à destination des bébés et /ou des personnes âgées. Or, depuis cet ajout, on a vu apparaître (hasard, concomitance ?) une nouvelle maladie : la myofasciite à macrophages (MFM). Ce syndrome (donc montrant plusieurs symptômes) est très complexe ; il est dominé par :

– un épuisement chronique ;

– des douleurs musculaires chroniques (myalgies d’une durée supérieure à six mois), souvent aggravées par l’effort, avec une fatigabilité musculaire invalidante ;

– des douleurs articulaires (d’une durée supérieure à six mois) touchant principalement les grosses articulations périphériques ;

– un dysfonctionnement général des grandes fonctions (digestives, respiratoires, thermorégulatrices…) par altération du système immunitaire ;

– des perturbations neurocognitives : atteinte de la mémoire visuelle, de la mémoire de travail et de l’écoute dichotique (cette capacité d’entendre par les deux oreilles un son différent : de parler au téléphone et d’entendre la radio de l’autre oreille, par exemple)12.

 

En résumé, tout part d’un article scientifique remarqué, dans The Lancet 13, en 1998, qui décrit la MFM, une inquiétante maladie émergente. Peu à peu, les auteurs, un groupe de scientifiques mené par le professeur Gherardi (hôpital Henri-Mondor, Créteil), comprennent grâce à de multiples examens cliniques que l’aluminium contenu dans les vaccins pourrait en être la cause.

Car l’aluminium semble bien, chez une grande partie des vaccinés, montrer un comportement à la fois singulier et dangereux : il reste dans la zone d’injection au lieu de se dissoudre naturellement, avant de migrer jusqu’au cerveau, provoquant de graves dégâts cognitifs, de nombreuses douleurs et des fatigues invalidantes.

Le cœur de la controverse est là.

 

Or, comme toujours, les autorités sanitaires ne se mouillent surtout pas… et attendent jusqu’à juillet 2013 (!), par le biais du Haut Conseil de la santé publique (HCSP), pour publier un rapport officiel14 (une analyse mondiale de la question) dans lequel il est indiqué :

« Depuis plus de dix ans, la France fait l’objet de débats relatifs à la sécurité de l’aluminium utilisé comme adjuvant dans la plupart des vaccins dans tous les pays du monde et ce depuis plus de soixante ans.

Le Haut Conseil de la santé publique, à la demande de la Direction générale de la santé, a réalisé une revue critique de la littérature sur l’aluminium dans les vaccins et une analyse bénéfices /risques de l’aluminium comme adjuvant dans les vaccins.

De plus, dans ce rapport, figurent également des données actualisées de pharmacovigilance, les mécanismes d’action des adjuvants, les alternatives aux adjuvants à base de sels d’aluminium, ainsi que des données toxicologiques sur l’aluminium.

Le HCSP estime que les données scientifiques disponibles à ce jour ne permettent pas de remettre en cause la sécurité des vaccins contenant de l’aluminium, au regard de leur balance bénéfices /risques. Il recommande la poursuite des vaccinations conformément au calendrier vaccinal en vigueur et met en garde contre les conséquences, en matière de réapparition de maladies infectieuses, que pourrait avoir une baisse de la couverture vaccinale résultant d’une remise en cause des vaccins contenant de l’aluminium en l’absence de justification scientifique.

Par ailleurs, le HCSP encourage la poursuite des recherches visant à évaluer la sécurité des adjuvants disponibles et en développement. »

 

Quel étrange texte qui ne prend parti ni pour ni contre (bien au contraire diraient les humoristes) ! Car, à côté de cette conclusion (qui n’en est pas une), et qui ne peut que satisfaire l’industrie du vaccin, le Haut Conseil essaie maladroitement de prendre ses précautions, au cas où. Pas de risque, mais il faut voir quand même !

 

Ce qui a inévitablement amené l’association Entraide aux malades de myofasciite à macrophages (E3M)15 à se poser la question suivante : quand la recherche scientifique lève un tel lièvre, quand les malades abondent depuis plus de dix ans et que les autorités sanitaires restent frileusement sur la touche, en cherchant plus près, n’y aurait-il pas de possibles conflits d’intérêts entre certains auteurs de la synthèse et des laboratoires pharmaceutiques ?

 

Car certains journalistes16 ont bel et bien remarqué que « (…) le rapport du Haut Conseil consacre par ailleurs beaucoup de place à dézinguer le travail du professeur Gherardi, visiblement sa bête noire, et même d’E3M. Or, Gherardi n’a été auditionné que quelques jours avant la validation du texte, alors que les conclusions étaient déjà arrêtées, et l’association n’a, quant à elle, jamais été reçue, ce qui fait un tantinet beaucoup. Ajoutons deux points. Un, l’aluminium utilisé dans la “fabrication” de l’eau potable est fortement soupçonné de jouer un rôle dans la maladie d’Alzheimer. Deux, la toxicologie de papa, celle du HCSP, postule avec Paracelse, depuis près de cinq cents ans, que la dose fait le poison. Des études de plus en plus nombreuses pulvérisent cette vieillerie, car certains toxiques sont bien plus actifs à doses infinitésimales (…) ».

LES POUVOIRS PUBLICS ONT BIEN DU MAL…

La toxicité des métaux lourds a conduit les pouvoirs publics à réglementer les émissions en fixant des teneurs limites. Cette réglementation n’est cependant d’aucun secours pour déterminer sans ambiguïté une liste de métaux à surveiller car la liste varie selon les milieux considérés : émissions atmosphériques, rejets dans l’eau, règles sur l’épandage des boues ou la mise en décharge…

 

L’arrêté du 2 février 1998 relatif aux installations classées pour la protection de l’environnement fixe notamment les émissions de toute nature que doivent respecter ces installations. L’arrêté ne définit pas les « métaux lourds », mais sélectionne un certain nombre de métaux sujets à des contraintes environnementales, en l’espèce le respect de limites d’émission dans l’eau. Douze métaux sont concernés : aluminium, arsenic, cadmium, chrome, cuivre, étain, fer, manganèse, mercure, nickel, plomb, zinc. D’autres réglementations sont plus restrictives. L’arrêté du 8 janvier 1998 fixant les descriptions techniques applicables à l’épandage des boues sur les sols agricoles détermine des teneurs limites en éléments traces pour sept métaux seulement. D’autres choix sont possibles. La réglementation sur les émissions atmosphériques fixe des valeurs admissibles sur quinze métaux.

 

La réglementation n’est donc d’aucun secours et contribue même à entretenir l’ambiguïté (7, 12 ou 15 métaux soumis à des contraintes environnementales). Difficulté supplémentaire, dans son rapport sur les éléments en France, l’Académie des sciences ne prend en considération que neuf éléments, classés en « éléments en traces » : l’arsenic, le cadmium, le chrome, le cuivre, le mercure, le nickel, le plomb, le sélénium et le zinc.

ET QU’IMPORTENT LES RECOMMANDATIONS DU CONSEIL DE L’EUROPE !

Car si les autorités françaises nous expliquent doctement qu’il est urgent d’attendre, l’Europe17 pose un certain nombre d’exigences dans un rapport, dont même le simple résumé est très clair :

 

1. Grâce à de nombreuses recherches scientifiques, l’exposition permanente et à petites doses de l’être humain à des métaux lourds tels que le cadmium, le mercure ou le plomb est de plus en plus reconnue comme l’un des cofacteurs de certaines maladies neurologiques, cardio-vasculaires et auto-immunes. Face au droit de chaque personne à un environnement sain, les stratégies de santé préventives visant à réduire l’exposition humaine aux métaux lourds devraient figurer parmi les priorités politiques de tous les pays. Cela semble d’autant plus urgent face aux dépenses élevées de santé provoquées par des maladies chroniques causées, entre autres, par de telles substances nocives.

2. Les états membres du Conseil de l’Europe sont appelés à mettre en pratique les résultats des recherches les plus récentes et à restreindre, dans la mesure du possible, l’usage de métaux lourds dans l’agriculture, l’industrie ainsi que dans le secteur médical, afin de limiter leur bio accumulation continue dans la nature, la chaîne alimentaire et, enfin, dans le corps humain.

3. Par ailleurs, le droit à un environnement sain devrait être renforcé à travers les instruments existants du Conseil de l’Europe tels que la Charte sociale européenne révisée, mais aussi par le biais d’autres traités internationaux dont certains sont en cours d’élaboration.

4. La prise de conscience et les réactions des responsables politiques par rapport à des phénomènes relativement nouveaux en matière de santé publique sont souvent trop tardives, trop lentes et insuffisantes.

5. Face aux métaux lourds dont la toxicité est de plus en plus mise en évidence, les politiques sanitaires devraient suivre, à tous les niveaux, le principe de précaution et supprimer ces substances de toutes les utilisations possibles avant de mener des recherches plus pointues. Ainsi, les mesures prises pour protéger la vie et la santé de tous les citoyens européens contre les effets des métaux lourds devraient enfin explicitement tenir compte du droit de chaque personne à un environnement sain.

6. Les connaissances scientifiques et médicales sur les métaux lourds ont certainement atteint un niveau tel qu’il n’est plus justifié de nos jours de retarder toute action concrète visant à réduire ou à éliminer leurs risques et leurs conséquences sanitaires.
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