Comité daide et dorientation des victimes de ['amiante

| nfor mations aux participants a la 2e séance
delaTableronde Amiante du 25.8.2015
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Cette contribution du Comitéd'aide aux victimesdel'amiante, CAOV A, répond aux " Propositionsdedis-
cussion" communiquées par Moritz Leuenberger le 12 juillet dernier. Celles-ci ont été traduites en francais
pour que notre Comité puissey répondre en apportant lesinformations et propositions qui découlent detreize
années d'activité aupres des victimes de |'amiante et de leurs proches en Suisse romande.

Sommaire

Estimation du nombre de victimes passées et a venir.

Estimation du nombre de victimes a ce jour en Suisse

Estimation du nombre de victimes a venir

|dentification et particularités des victimes de I'amiante.

Taux de victimes selon leurs particularités.

Bases |égales relatives a |'établissement des responsabilités et des prestations.
Chronologie de la reconnaissance des risques de I'amiante en Suisse.
Annexes et références

O~NOOTRhhWN -

1 Estimation du nombre de victimes passées et a venir.

Danssespropositions, M. Moritz L euenberger sinterroge au point 3 sur lenombre devictimesavenir pour
pouvoir estimer lemontant desindemni sationsqui devront leur étreversées. Malgrél'interdiction d'utilisation
de I'amiante en Suisse des le début des années 90 et dans les deux tiers des pays d'Europe, les victimes de
I'amiante ne cesseront d'augmenter dans les décennies avenir, ce gue confirment les estimations officielles.
Cettesituationimprévuerésulteen partiedufait qu'acejour, lespronosticsdemortalité étaient fondésatort sur
le tonnage d'amiante importé et manipul é dans chague pays et non pas sur son stock, soit lamasserésiduelle
d'amiante qui demeurera encore longtemps active dans les batiments et I'environnement.

De la masse d'amiante importée et manipul ée en Suisse, soit 523'000 tonnes, seul un trés faible tonnage
aurait ééémishorsd'état denuireapresavoir été évacuédansdesdéchargesouincinéré. D'apreslesstatistiques
officielles suisses et nos estimations, ce stock ne représenterait que 27'500 tonnes, soit 5.3% du tonnage
importé et mis en cauvre.

L'amiante massivement présent en Suisse, continueradonc amenacer lasantédelapopul ation. Desdoutes
subsistent cependant sur sanocivité, ce qui nousretient detenter de vouloir prévoir le nombredevictimesde
meésothéliomes, cancers pulmonaires, plaques pleural es, asbestoses, etc. qu'il provoqueraal‘avenir. Lesrai-
sons de ces incertitudes sont les suivantes.

1 Unemassed'amiante plusimportante que celle comptabilisée apu étre évacuée dans des décharges
"sauvages' par desentreprises de déflocage et de démolition d'ouvrages en amiante-ciment ou d'autres maté-
riaux contenant cetoxique. Cette masse, non comptabilisée officiellement, pourrait augmenter dequel que peu
letonnage mentionnéet ainsi réduirele nombre de casmortels. Ceci acondition quel'entreposage desdéchets
ait été sécurisé, ce qui n'a pas toujours été le cas.

2 Latoxicitédel'amianteimporté, soit manipuléenusine, en atelier et sur leschantiers, acertainement
étéplusmeurtrierepour lasantédestravailleursqueneleseral amiantedemeurant danslesbétimentset |'envi-
ronnement sous forme de flocages, d'amiante-ciment ou de fibres dispersées dans I'atmospheére. Lesrisques
seraient donc plusfaibles. Ceci amoinsquelesmatériaux contenant del'amianterésiduel nesedégradent dans
letempsou soient détruits, évacuéset éliminéssansprécautionset tardivement. D'aprésles 176 victimesassis-
téespar CAOV A acejour, lerapport entrelenombredevictimesdel'amianterésiduel par rapport aux victimes
professionnelles de |'amiante importé serait approximativement de 20%.

3 L'amianteimportén'est pas seulement présent dansles béatiments et I'environnement, maisaussi dans
lesvoiesrespiratoiresdeplusieursmilliersdepersonnesl'ayant manipul €etinhal éjusqu'asoninterdiction au
début desannées 90. Cespersonnes, comme on le sait, pourront étre affectéesjusqu'en 2035 d'une pathologie
spécifiquedecettefibremortelle, comptetenu dutempsdelatence pouvant atteindre 45 ansapres|'exposition.
Cerisgue serait réduit par |'identification préventive et le suivi médical rigoureux des personnes précédem-
ment exposées.
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4 Lamanipulation d'amianten'apascesséau début desannées'90 puisquesen sont suivi deschantiers
dedéflocage et de démolition d'ouvrages contenant del'amiante. Nous savons que ceschantiersont exposéun
nombreimportant de personnesquecesoit | orsdu désamiantage debétimentsd'habitation, d'usines, d'ateliers,
d'installations thermiques et de véhicules de transport par rail, route ou voies navigables.

On ne pourra estimer I'évolution de lamortalité a venir tant que I'on ne connaitra pas précisément la part
relative desquartesfacteursmentionnés, soit, lamasserésiduel led'amiante, seseffetssur lasantéet lenombre
de personnes ayant été exposées avant et aprés|'interdiction del'amiante. Celaimplique qu'il faudradisposer
de données statistiques précises sur le tonnage d'amiante qui reste a éiminer, le nombre d'ouvrages devant
encoreétredésamiantéet |'évol utiondelamortalitépar mésothéliome. |1 est par contrenotoirequecettemorta-
lité continuera d'augmenter au cours des décennies a venir, ce que confirment les prévisions des pays euro-
péens selon lesquelles son taux sera dorénavant égal, voir supérieur, a celui observé acejour. En Suisse, le
nombredevictimesavenir serad'autant plus élevé que les mesures préventives seront négligées et retardées.

2 Estimation du nombre devictimesa cejour en Suisse.

Prévoir I'évolution du nombredevictimesdel'amianteapartir de2015 est aussi difficilequ'ellel'aétédans
le passé, lorsquele caractérefatal del'amiante aété scientifiguement confirmé, soit dés 1950 pour lescancers
pulmonaires et dés 1962 pour ceux de la plevre et du péritoine.

Avant detenter deprévoir I'ampleur delamortalitéavenir, il est nécessairedesavoir précisement cequ'elle
aété précédemment. Or lamortalité par cancer a ételargement sous-estimée comme le montrent les données
statistiques de la SUV A, de I'OFS ou de la Ligue suisse contre le cancer, comparées aux seules pertinentes
eémanant du registredestumeursNICER, dont celui spécifiquedelapléevre, par cantons. En Suisse, lesraisons
de ces lacunes sont, entre autres, les suivantes:

» Trésfabletaux dedéclaration aleursassurancesdelapart desvictimesatteintes. Cette causeadéjaéte
révéléepar I'enquétecomparativedEUROGIP[L esmaladiespr ofessionnellesliéesal'amianteen Eur ope,
mars 2006]. OnYy lit: lesratios excessivement faiblesde| ...] la Suisse pour le cancer du poumon, illustrent
sans doute un probléme de sous déclaration dans ces pays.

*  Acettepremiereraisonsajouteletresfaibletaux dereconnaissanceet d'indemnisation par lesassuran-
ces ce qui sexplique par ladifficulté des victimes de pouvoir leur démontrer, plusieurs décennies apres leur
exposition a l'amiante, son incidence sur leur maladie.

* A celasgoute le manque de fiabilité des diagnostics médicaux, |es médecins ayant souvent néglige
d'établir I'anamnese deleurs patientsattei ntsde symptomescliniquespouvant étre attribuésaune des pathol o-
gies de I'amiante.

» Enfin, et ceci endécoule, lescasde mortalité causee par I'inhal ation d'amiante n‘ayant pas été diagnos-
tiqués commetels, n‘ont pas été communiqués et consigneés dans les registres officiels des cancers en Suisse
qui restent de ce fait lacunaires.

Ceslacunes ont été corrigées partiellement et tardivement et ce n'est que récemment que nous disposons
graceaNICER [National Institudefor Cancer Epidemiology an Registration] dedonnées plusfiablesconcer-
nant le nombre de victimes de I'amiante en Suisse. Cependant, ces statistiques ne portent que sur une courte
période d'un quart de siecle apeine et ne concernant que les mésothéliomesdelapléevre. 1l serait donc urgent
gu'elles soient é&endues al’ensembl e des cas de mal adies provoquées par I'amiante dont |le nombre sapproche
dutriple des mésothéliomes, commel'indiqueletableau ci-dessous. Relevons quiil est regrettable quel'étude
deG. Schiler et M. Bopp[Atlasder Krebsmostalitat in der Schweiz,1970—1990, Birkhduser Verlag, Basel
1997], publiée en quatre tomes, qui relevait lafréquence des cancers delaplévre, non seulement par canton,
mai's plus précisement par régions, n'ait pas été poursuivie.

Victimes de I'amiante en Suisse a ce jour.
Victimes de mésothéliomes reconnues a ce jour (1) Victimes probables des maladies de I'amiante a ce jour (2)
Hommes  Femmes Total Nombre probable de  Nombre probable de ~ Nombre total de
Période décédés de décédées  décés de cancer pulmonaires d'asbestose victimes de maladies
mésoth.  de mésoth.  mésoth. (>mésoth. X 2) (2) (> mésoth. X 0.8) (2) de I'amiante
1988 - 1992 401 105 506 1012 405 1'923
1993 - 1997 385 90 475 950 380 1'805
1998 - 2002 359 77 436 872 349 1'657
2003 - 2007 452 77 529 1058 423 2'010
2008 - 2012 542 73 615 1230 492 2'337
TOTAL 1988 & 2012 2'561 5122 2'049 9732
Références
1) Mortalité par cancer de la plévre en Suisse (NICER, Fondation National Institute for Cancer Epidemiology and Registration, 10.8.2015)
2) Collegium Ramazzini (2010) et L. Stayner et all. (1977)

Cetableau fondé sur la seule évolution du nombre de déces par mésothéliomes en Suisse de 1988 a2012
permet cependant, en utilisant laméthode de cal cul prévisionnel reconnue actuellement, d'estimer le nombre
total devictimesdetouteslespathol ogiesdel'amiante pendant cette période. D'apréscetteméthode, il séleve-
rait aenviron 10'000 cas, soit, en moyenne, plusd'un cas par jour, ce qui correspond aux valeurs enregistrées
dans d'autres pays européens ayant exploité des tonnages d'amiante équivalents a ceux importés en Suisse.
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3 Estimation du nombre devictimes a venir.

Lameéthodeprévisionnel leutilisée pour cetabl eau permet d'estimer provisoirement letaux demortalité par
['amiante en connai ssant son tonnage importé ou résiduel en un temps donné. Le nombre de victimes qui en
résulteraient environ 40 ans aprés leur exposition est alors calculé selon la relation suivante: 130 tonnes
d'amiante engendrent 1 mésothéliome[A. Tossavainen, (2008)]. Puis, connaissant e nombre de mésothélio-
mes, on en déduit celui des cancers pulmonaires 2 fois plus nombreux et celui de cas d'asbestose 0.8 foisplus
nombreux [Collegium Ramazzini (2010) et L. Stayner et all. (1977)]. Comme préci sée précédemment, cette
méthode de projection netient pas compte delabaisse delanocivité del'amiante résiduel dont on aparlé. Par
consequent, il n'est pasrecommandé del'appliquer avant queles statisticiens en sachent davantage. Quoi qu'il
en soit, commelenombredevictimesdépend detoutefacon delamassed'amianterésiduel, laprioritéconsiste
alaréduire le plus rapidement et massivement possible.

Masse résiduelle d'amiante en Suisse et nombre
de déces par mésothéliome reconnus et attendus
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— Importations annuelles d'amiante en Suisse O Cumul des décés par mésothéliome selon la SUVA
= Importations cumulées d'amiante en Suisse B Cumul des décés par mésothéliomes selon NICER
® Masse résiduelle d'amiante aprés éliminations = Cumul des déces par mésothéliomes prévisibles
—— "Importations annuelles d'amiante™: Tonnage total d'amiante importé en Suisse.
— "Importations cumulées d'amiante™: Tonnage total d'amiante cumulé en Suisse.

® ©® “"Masse résiduelle d'amiante apres éliminations™: Tonnage précédent, déduction faite de I'amiante éliminé en décharge ou incinéré.

— "Nombre de déces par mésothéliomes attendus": Projection de la mortalité par mésothéliome en Suisse selon la méthode suivante:
+ 130 tonnes d'amiante résiduel peuvent provoquer un mésothéliome mortel.
+Lacourbe esticidécalée de 40 ans, ce qui correspondrait au temps de latence observé
par le registre des tumeurs NICER.
HO "Nombre de décés par mésothéliomes reconnus™: Extrapolation des valeurs relevées par le registre des tumeurs NICER et par SUVA.

Remarques:
Comme signalé, I'élimination d'amiante dans les décharges non contr6lées pourrait étre plusimportante, ce qui réduirait le taux de mortalité.
De plus, I'amiante résiduel est probablement moins nocif que I'amiante importé et manipulé jusqu'au début des années '90.
[l faut cependant tenir compte qu'aprés son abandon, de nombreux travailleurs exposés al'amiante risquent de contracter un mésothéliome.
Enfin, les travaux de désamiantage (déflocage et évacuation d'amiante-ciment) ont exposé de nombreux travailleurs, y compris des person-
nes présentes lors de ces travaux.
Ce graphique doit donc étre pris que comme l'illustration d'un modéle de prévision et non pas comme reflétant la mortalité a venir. Des prévi-
sions fiables ne pourront se faire que sur la base de statistiques complétes (mortalité, désamiantage, élimination) et accessibles ce quin'est
pas encore le cas.
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4 |dentification et particularités desvictimes.

Lamission delaTableronde consiste aétablir une procédure de réparation équitable desdommages subis
par lesvictimesdel'amiante. Cette procédure devrapar conségquent, non seulement identifier chacuned'elles,
mai s déterminer de cas en casle processus d'intoxication ayant provoqué leurs maladies. 1| sSagiraen effet de
déterminer lanaturedu dommageet |eou | esresponsabl eséventuel sdel'exposition pour pouvoir fixer lemon-
tant de I'indemnisation aallouer alavictime et ses proches par son débiteur ou I'Etat. Cette tache devra étre
assuréepar un servicepublic coordonnant | esinformationsfourniespar | esétabli ssementshospitaliers, d'assu-
rances et juridigues. L'identification desvictimesdel'amiante devrait sefaire par une antenne officielle, pro-
bablement par laLAVI. Celle-ci devra enregistrer les requétes des victimes, leurs déclarations de maladies
adressees aux assureurs, les diagnostics de leurs médecins traitants fondés sur leur symptomatologie, leurs
pathol ogieset |eursanamnése dont il stransmettront leursdossi ersaux registresdestumeurs et autres associa-
tions de lutte contre |e cancer.

L'expérience des comités d'aide aux victimes de I'amiante a permis d'établir une typologie des diverses
conditions d'exposition al'amiante.

Exposition professionnelle directe

A1l Saarié-esfabriquants des produits contenant de I'amiante (Eternit, textiles, garnitures, joints, etc.).

A2 Sdarié-estravaillant ala mise en cauvre de ces produits (couvreurs, floqueurs, isolateurs, etc.).

A3 Saarié-e-s manipulant ces produits en place (électriciens, chauffagistes, menuisiers, etc.).

Danscette catégorie, il Sagirade déterminer si lesvictimesont éédiment étéinforméesdesrisquesqu'ils
encouraient et bénéficiaient d'assurances en cas de mal adi es professionnelles. Dans ces cas, laresponsabilité
desdommagesincombeal'employeur ou al'assureur cense assumer saresponsabilité quant alaprotection de
la santé des salariés, conformément alaLPGA.

Exposition professionnelle indirecte

Bl Saarié-e-sayant subi une expositionindirecte al'amiante sur leurslieux detravail (locaux detravail
floqués, travail dans des wagons, les véhicules ou les bateaux amiantés, etc.).

Cette catégorie concernelespersonnes affectéesdont laplupart ignorai ent lesrisques et n'étai ent pas assu-
rés en conségquence. La responsabilité incombe a leur employeur au cas ou les risques leur étant connus,
auraient négligéd'eninformer leurssalariés, assaini leslieux detravail et octroyé préventivement un " Certifi-
cat d'exposition” aux salariés ayant inhalé de I'amiante.

Exposition non professionnelle

C1 Personnes ayant acheté et manipulé des produits contenant de I'amiante.

C2 Habitantsexposésdansleur viequotidienne, soitlogement, lieu detravail, deconsommation ou deloi-
sirs, lors de chantiers de flocages, déflocages, transformations ou démolition, ou dans un environnement
contaminé par une source libérant des fibres d'amiante.

Danslacatégorie C1, laresponsabilitéincombe au vendeur de matériaux amiantés ou aux servicesde pro-
tection des consommateurs ayant omisd'édicter desmisesen gardelorsdel'étiquetage de cesmarchandisesa
haut risque. Danslacatégorie C2, laresponsabilitéincombe aux entreprises de fabrication, de miseen cauvre
ou de transformation de produits amiantes pour avoir négligé de protéger la santé de la population suite aux
mesures de concentration de fibres d'amiante dans I'environnement immédiat de leurs établissements.

Exposition aléatoire

D1 Victimes suisses de pathol ogies spécifiques de I'amiante dont la source de contamination est incertaine.

D2 Victimes étrangeres ayant pu étre exposées dans leur pays d'origine avant leur arrivée en Suisse.

Danscettederniérecatégorie, il Sagirade déterminer si desrisquesd'exposition existaient al'étranger et s
le temps de | atence moyen (25 ans) était inférieur ala durée du séour en Suisse.

5 Taux devictimesselon leurs particularités.

Lestaux suivants (en %) découlent du registre des victimes assistées par CAOV A de 2002 a 2015, sur un
total de 176 cas. IIs ne sont par consequent qu'indicatifs.

Al Sdariée-sfabriquants des produits contenant de I'amiante 73,9
A2 Sdarié-estravaillant alamise en cauvre de ces produits 34
A3  Sdarié-e-s manipulant ces produits en place 74
Bl Saariéesayant subi une exposition indirecte al'amiante 11.9
Cl  Personnes ayant acheté et manipulé des produits contenant de |'amiante 0.0
C2  Habitants exposés dans leur vie quotidienne 0.6
D1  Victimes suisses de pathol ogies spécifiques de |'amiante 17
D2  Victimes étrangéres en Suisse ayant pu étre exposées dans leur pays d'origine 11

Total 100.0
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6 Baseslégalesreativesal'éablissement desresponsabilités et des prestations,

Catégorie A et B: OPA, LAA, CFST, LPGA, LAVI

Catégorie C: LAVI

Catégorie D: LAVI s I'exposition aeu lieu en Suisse.

La responsabilité de la Confédération et des cantons peut également étre engagée Sil savere qu'ils ont
négligéleur devoir de protection delasanté delapopulation, soit suite ades carences quant al'information sur
les risques connus, soit par des négligences en ce qui concerne la suppression de ces risques.

Commeon levoit, lalégidation suisse est suffisamment compl éte et précise pour établir, dans chacun des
cas, soitleoulesresponsabl esdesdommages causésaux victimes, soitlesmoyens| égaux d'en assumer larépa-
ration. Ainsi, toute personne atteinte de pathol ogies spécifiques de I'amiante, soit plagues pleurales, cancers
pulmonaires, de laplévre ou du péritoine, asbestose, notamment, bénéficie du droit d'étre indemnisée. Bien
qu'il soit établi queletaux de cancerspulmonairescauséspar |'amianteest 2 foisplusélevéquelescancersdela
plévre et du péritoine, |'indemnisation des victimes de cette pathol ogie doit étre octroyée lorsgu'il est prouvé
guel'amiante en aétélacause déterminante. A ce propos, signalonsquelareconnai ssance des cancers pulmo-
naires causés par I'inhalation d'amiante peut rarement étre fondée sur les critéres d'Helsinki, soit sur le seuil
minimum de 25 fibres/annéesinhalées sur lelieu detravail. Ceci pour lasimpleraison queles concentrations
d'amiantedans!'air n'ont que dansdetresrarescasétémesuréesau coursdel'activité professionnelledesvicti-
mes et ne peuvent donc étre extrapol éesen sefondant sur desentrepri sesanal ogues, tant lesconditionsd'expo-
sition et les mesures de protection étaient différentes entre chacune d'elles.

7 Chronologie delareconnaissance desrisques de |'amiante en Suisse.

L e partage desresponsabilitésenverslesvictimesdel'amianteimplique, commel'évoqueM. M. Leuenber-
ger au point 5, que I'on puisse déterminer si les dirigeants d'usines, d'entreprises ou d'établissements avaient
connaissance ou non desrisquesqu'ilsfaisaient encourir aleurssal ariés. 11 convient par conséquent derappel er
les années ou des informations fiables étaient accessibles et connues de la popul ation en Suisse. Nous hous
limitons al'information concernant les risques de mésothéliomes, soit aux cancers spécifiques del'amiante et
présentement incurables.

Informations connues a I'étranger

1960: L 'étude du docteur Wagner confirmequel'amiante est al‘origine du mésothéliome qui toucheles mineursen Afriquedu
Sudet révélequelecancer delaplévreatteint aussi lesriverainsdesusines. Elle dénombre 33 cas de mésothéliomesdans
la population des mineurs d'amiante dans la province du Cap.

1964: Le docteur Muriel L. Newhouse, du département de médecine professionnelle britannique, fait état de 76 cas de
meésothéliomes, dont 31 ouvriers de ['amiante, 11 cas vivant a proximité d'usines, 9 femmes et enfants d'ouvriers.

1968: Deux chercheurs britanniques, Morris Greenberg et T.A. Lloyd Davis, étudient les casrecensésdansleregistreanglais
desmésothéliomeset dénombrent 38 cassansexposition al'amiante, maisayant habitéau voisinagedessitesdetransfor-
mation: voisins, femmes et enfants d'ouvriers del'amiante contaminés notamment par un contact avec desvétementsde
travail.

I nformations connues en Suisse

1969: LaCNA reconnalt le mésothéliome, cancer spécifique de I'amiante, comme maladie professionnelle.
1976 Interdiction del'amiante en Suede

1978 LaCNA édite sa premiére prescription quant aux risgues de I'amiante.

1979: LaCNA compte en Suisse chez Eternit 34 cas de maladies de I'amiante, dont 5 mésothéliomes.
1980: Interdiction del'amiante au Danemark

I nformations diffusées en Suisse romande

1975 " L'amiante: desfibres minuscules, maisdangereuses, Un médecin vous parle’.Premier article de miseen garde sur les
risques de I'amiante en Suisse Romande (24 Heures 12-13. 4.1975).

1976: "Un poison au plafond”. Premiére dénonciation des risques causés par I'amiante floqué (TLM 27.1.1976)

1977: "Lesdangersdel'amiante, Un médecin vousparle".Lesrisques sont dénoncés plus précisément danslapresse romande
(24 Heures, 19-20.2.1977).

1985; L'USS publie une plaguette: "Amiante et Santé au travail"

1988: LaCNA publieunfascicule: "L'amiante au postedetravail”, Cahiers suissedelasécurité autravail, n° 149, déc. 1988.
Ellereconnait que"Larelation entrel'exposition al'amiante et certaines maladies n'a vraiment été connue que dansles
années 50", soit avant 1962, date généralement retenue pour |e mésothéliome.

Il sSen suivraau moins 235 articles danslagrande presse romande jusgu'a 2004 avec un pic autour de 1985 (affaire desflocages)
puisun second des 2002, lorsquel'hécatombefut reconnue publiquement. Lesilence des médiasentre 1990 et 2000 découledel'illu-
sion selon lagquellel'amiante ayant ééinterdit et lesflocages prohibés, lesrisques serait définitivement écartés. Commeonl'avu, il
n'en était rien puisquele toxique demeurait dans | es organi smes d'une dizaine de milliers de personnes qui en mourront par lasuite.
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Nombre d'articles sur I'amiante parus dans les quotidiens |émaniques (VD et GE) par an.
Source: archives CAOVA. (*2004: gue le premier semestre)
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Années

Depuis 1975, 19 ansavant que la Suisse ait abandonné définitivement I'amiante, lagrande presse n'acessé
d'informer la population sur les risques de I'amiante. De plus, les chaines de radio et de télévision, en Suisse
romande, alémanique et tessinoise, ont largement abordé ce sujet aux actualités, sous forme de reportages,
d'enquétes et de témoignages. CAOV A conserve 42 enregistrements de ces émissions dont la premiére a été
diffusée, sauf erreur en 1977 [A commeamiante, TSR, A bon entendeur]. Lapopulation adonc été largement
sensibilisée sur les risques de I'amiante, mais sesimportateurs |'étaient bien avant puisqu'il avaient connais-
sance de la mortalité dans les mines et les usines qu'ils exploitaient.

Si cette sensibilisation delapopulation atant tardé aaboutir al'interdiction del'amiante, le dénombrement
précisdesvictimeset |'assai nissement dessitesarisques, c'est qu'ellen'apasétérel ayée par des prisesde posi-
tion officielles de la Confédération. Ainsi, le drame de |'amiante est demeurée —et demeure encore— pour la
popul ation suisse, plusunrisguenégligeable, qu'un danger sanitaireréel faceauquel desmesuresurgentesdoi-
vent étre prises par |'Etat.

CAOQVA, Lausanne le 21.8.2015

CAOVA atraduit le présent rapport en allemand, mais sa version francaise, plus précise, fait foi.
Notre Comité setient volontiersaladisposition des participantsdela Tableronde Amiante pour leur
fournir toute explication complémentaire, répondre a leurs questions, leurscritiques et leursindica-
tionsd'éventuelleserreurs.

Si cela était possible, nouspréférerionsquelescor respondancessoient rédigéesen francaisou enita-
lien, ce qui évitera de devoir lestraduire del'allemand.

Lescourriers peuvent étre adressés a la secr étaire de CAOVA:
Madame Pierrette Isdlin,
courrid: iselin@worldcom.ch
adresse postale: 15, Ch. dela Girarde, 1066 Epalinges.
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8 Annexes

Chronologie du processus d'interdictions de I'amiante en Suisse.

Date Genre de produits

ler mars1989 < Interdiction del'amiante

ler mars1990  « Tout autre produit ou objet contenant de I'amiante

lerjanvier 1991 < Plague planeset ondulées de grand format en amiante ciment (AC).
 Conduites d'évacuation des eaux domestiques (AC).
« Filtres et substances destinées alafiltration pour les boissons.

lerjanvier 1992 « Garnitures de friction pour véhicules a moteur, machines et installations industrielles
» Conduites sous pression et canalisations.
e Garnitures defriction...
« Jointsde culasse...

ler janvier 1995 * Jointsplats statiques...
« Filtres pour filtration ultrafine et stérilisation de boissons et médicaments...
 Diaphragmes pour éectrolyse.

Activitésarisgue sanitaire en Suisse.
Genred'activité Principales entreprises et services

Extraction d'amiante, minage et broyage de roches amiantiféres.  Entreprises de génie civil, tunneliers, mineurs
Importation, manutention et transformation d'amiante importé. Fabriques d'amiante ciment, cartons, joints, garnitures...

Débitage, vente et mise en cauvre d'amiante-ciment, cartons, joins, Magasiniers, menuisiers, chauffagistes, électriciens, cou-

textiles, filtres contenant de I'amiante VIeurs, ramoneurs. ..

Mise en cauvre et manipulation de produits amiantés. Mécaniciens, garagistes, carrossiers...

Désamiantage d'ouvrages contenant de I'amiante. Entreprises de flocage, déflocage, transport. ..

Démolition et éimination de déchets amiantés. Entreprises du batiment, génie civil, transport, démolition,
recyclage...

Travail dans des établissements amiantés. Chemins de fer, bateaux, grandes surfaces, écoles, usines...

Rapports derecherches éablispar CAOVA

1 M asse d'amiante en Suisse.

11  Masse d'amiante impor tée annuellement en Suisse de 1906 a 2011.
12 Masse d'amiante cumulée annuellement en Suisse de 1906 a 2011.
13 Masse d'amiante éliminée annuellement en Suisse de 1989 a 2011.
14  Masse d'amiante résiduelle en Suisse de 1906 a 2011.

2 Prévisions delamortalité en Suisse.

21 Prévisionsdelamortalité en Suisse en fonction de I'amiante importé de 1906 a 2011. (En cours)
22 Prévisionsdelamortalité en Suisse en fonction de I'amiante cumulé et éliminé de 1906 &4 2011.
23 Prévisionsdelamortalité en Espagne en fonction de I'amianteimporté de 1910 a 2000.

3 Mortalité par mésothéliome en Suisse.

31  Statistiques par régions de 1969 a 1988.

32 Statistiques par cantons de 1986 a 2006 (Francais et allemand).
33  Statistiques concernant le personnel d'Eternit Payerne.

4 Indemnisation des victimes de |'amiante en Suisse.

41  Typologie des cas de victimes de |'amiante.

42  Baseslégales applicables en Suisse aux divers cas.

43  Comparatif des conditions d'indemnisation appliquées dans les pays européens.

5 Per sonnes exposées ou affectées par I'amiante en Suisse romande et alémanique.

6 Chronologie del'affaire de|'amiante de 1826 a 20009.
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