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RI~SUME 

Alors que de nombreux travaux confirment une nette et 
recente augmentation de I'incidence du cancer du testi- 
cule dans les pays industrialists, I'analyse de la litteratu- 
re sur les facteurs de risque environnementaux et/ou pro- 
fessionnels du cancer du testicule ne permet pas de 
d~gager d'hypoth~ses fortes et coh~rentes dans ce 
domaine. On retiendra toutefois une relation potentielle 
entre << exposition aux pesticides ~ et cancer du testicu- 
le, hypoth~se qui demande cependant a ~tre valid~e par 
d'autres etudes incluant de bien meilleures caract~risa- 
tions des types et modalit~s d'expositions aux diff~rents 
pesticides. Quant aux expositions professionnelles li~es 
au monde industriel (metallurgie, fonderie, chimie, etc.) et 
susceptibles de jouer un rele dans la~survenue du cancer 
du testicule, les r~sultats, soit trop discordants, soit por- 
tant sur de tr~s faibles effectifs, ne permettent aucune- 
ment, a ce jour, de conclure & un effet majeur. 

Mots-cl#s : cancer du testicule, environnement, risque pro- 
fessionnel 

I. I N T R O D U C T I O N  

L'augmentation de I'incidence du cancer du testicule, 
par son importance, la rapidite d'evolution des taux ou 
encore son ubiquite geographique (doublement des 
taux d'incidence au cours des 30 dernieres annees 
dans la quasi-totalite des pays industrialises) a suscite 
de nombreux travaux visant ~ identifier les facteurs de 
risque susceptibles d'expliquer un tel phenomene [5, 
21]. 

En effet, dans un contexte d'alteration recente des fonc- 
tions reproductrices masculines (baisse de la qualite 
spermatique, augmentation d'incidence de certaines 
malformations genitales masculines comme la cryptor- 
chidie et I'hypospadias) I'hypothese actuellement rete- 
nue est d'ordre e n v i r o n n e m e n t a l e :  nos environne- 
ments, qu'ils soient personnels, domestiques ou profes- 
sionnels, interagiraient fortement avec la regulation hor- 
monale masculine et seraient capables d'initier des alte- 
rations graduelles de la sphere reproductrice masculine 
allant des malformations jusqu'au developpement de 
tumeurs. 

Cette hypothese environnementale fait donc appel 
des expositions a des produits ou composes, issus de 
certains environnements, et communement appeles {{ 
perturbateurs endocriniens >> (composes capables d'in- 
teragir par leurs proprietes hormonales intrinseques 
avec les sequences hormonales physiologiques regu- 
lant les fonctions reproductrices masculines). Par 
ailleurs, il est interessant aussi de noter que les recher- 
ches actuelles s'orientent vers I'identification de diver- 
ses <~ fenetres >> cles d'exposition aces perturbateurs 
endocriniens, la vie intra-uterine, la periode pubertaire 
et la periode de la vie active avec, & ce niveau, un rSle 
envisage de facteurs environnementaux d'ordre profes- 
sionnels. 

Dans le chapitre ci-apres, nous analyserons les princi- 
paux travaux portant sur les facteurs de risques envi- 
ronnementaux et/ou professionnels du cancer du testi- 
cule. 
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I1. INFLUENCE DU MILIEU DE VIE, RURAL 
VERSUS URBAIN ; CONTEXTE D'EXPOSITION 

AUX PESTICIDES 

Dans une etude assez ancienne (1984) de type cas- 
temoins (347 cas compares & 346 temoins), une asso- 
ciation significative a ete mise en evidence chez les per- 
sonnes travaillant en milieu agricole au moment du dia- 
gnostic (OR = 4,18 ; 1,55-11,3) ainsi que chez ceux tra- 
vaillant dans les industries d'extraction du gaz et du 
petrole (OR = 2,29 ; 1,03-5,11). Si cette etude ale meri- 
te d'avoir ete une des premieres ~ s'interesser aux fac- 
teurs de risque professionnels du cancer du testicule, les 
resultats demeurent peu informatifs (pas de description 
precise du type reel de travail realise) et presentent un 
biais potentiel majeur, I'exposition consideree dans cette 
etude ayant ete celle recueillie au moment du diagnostic 
du cancer du testicule sans prejuger de son anciennete 
ou d'autres expositions anterieures [27]. 

En 1996, une analyse de I'incidence de differents can- 
cers (incluant le cancer du testicule et le cancer de la 
prostate) en fonction de la taille des lieux de residence 
(groupes en 5 classes selon la densite de population) a 
ete menee, de 1989 & 1991, & partir du registre des can- 
cers des Pays Bas. Aucune difference n'est retrouvee 
pour I'incidence du cancer du testicule selon le niveau 
d'urbanisation. Dans cette meme etude, il est interessant 
de noter qu'une difference significative a ete observee 
pour le cancer de la prostate, selon la taille des lieux de 
residence (avec un effet dose selon la densite de popu- 
lation ; par exemple 2,19; IC:1,43-2,95, pour les zones 
les plus peuplees) [31]. 

Toujours aux Pays Bas, cette approche de type ecolo- 
gique a ete reprise, en 1999, dans une etude menee 
dans les 12 provinces sur I'incidence du cancer du testi- 
cule (taux ajuste sur I'~ge) selon le degre d'urbanisation 
(periode allant de 1989 a 1995). Aucune difference signi- 
ficative de I'incidence du cancer du testicule n'a ete 
notee selon le degre d'urbanisation (rural-urbain), et ceci 
quel que soit le type histologique. Toutefois, le taux d'in- 
cidence du cancer du testicule etait de 4,4 pour 100 000 
hommes pour I'ensemble des Pays Bas, avec un taux 
significativement plus eleve pour la province de 
Groningen, situee dans le nord du pays, et ~ la limite de 
la signification pour I'autre province du nord, la Frise. 
Pour les auteurs, il est interessant de noter que ces deux 
provinces rurales neerlandaises, Groningen et Frise, 
presentent des populations particulierement stables (peu 
de flux migratoires) avec tres vraisemblablement une fie- 
quence elevee de transmission de genes {{anciens>> qui 
pourraient etre relies au cancer du testicule et, ainsi, par- 
tiellement expliquer I'incidence plus elevee du cancer du 
testicule observee dans ces deux provinces par rapport 

celle de la population generale des Pays Bas [32]. 

En Norvege, une etude, de type cohorte, a ete menee 

chez les fils d'agriculteurs presentant un cancer du testi- 
cule, a partir du registre norvegien du cancer et des 
recensements agricoles (1969-1989). Compares ~ la 
population generale, on observe une augmentation du 
ratio d'incidence standardisee (SIR) du cancer du testi- 
cule pour les fils d'agriculteurs et tout particulierement 
chez ceux ayant reside dans des entreprises agricoles 
ayant utilise de fortes quantites d'engrais (SIR=2,44 ; 
1,66-3,56 ; SIR=4,21 ; 2,13-8,32 pour les tumeurs non- 
seminomateuses). Meme si cette etude comporte plu- 
sieurs limites (taux de couverture de seulement 75% de 
la population agricole, evaluation des niveaux d'engrais 
utilises faite par des mesures indirectes, identification 
d'une majorite des cas de cancer du testicule parmi les 
membres les plus &ges de la cohorte alors que les don- 
nees du recensement portent sur les populations plus 
jeunes, etc), le nombre de cas identifies, la qualite du 
protocole et des donnees font de cette etude une base 
solide de reflexion sur I'interaction potentielle entre les 
expositions liees au conditions de travail en milieu agri- 
cole et le cancer du testicule [24]. 

Toutefois, en 2000, la meme equipe a analyse les can- 
cers hormono-dependants (dont le cancer du testicule) 
chez les populations agricoles de Norvege (definies & 
partir des donnees des recensements agricoles et fai- 
sant mention du type d'exploitation et de la periode d'u- 
tilisation) nees entre 1925 et 1971. Aucune association 
n'a ete retrouvee entre la profession d'agriculteur et le 
cancer du testicule [25]. 

Aux Etats-Unis, une etude de grande ampleur a permis 
de comparer le ratio d'incidence standardisee de I'inci- 
dence du cancer du testicule chez 33 658 applicateurs 
de pesticides travaillant en Floride, par rapport a celui 
observe dans la population generale de Floride, (periode 
allant de 1975 & 1993 ; donnees de cancers obtenues & 
partir du registre de cancers de Floride). Le ratio d'inci- 
dence standardisee (SIR), ajuste sur I'~ge, pour {~tous 
types de cancers>> etait significativement moindre dans 
la population des 33 658 applicateurs de pesticides par 
rapport ~ la population generale de la Floride (SIR=0,71; 
IC 95% : 0,67-0,76). Toutefois, on note une majoration 
significative dans cette population d'applicateurs de pes- 
ticides pour le cancer du testicule (SIR=2,48; 1,57-3,72) 
et aussi pour le cancer de la prostate (SIR=1,91; 1,72- 
2,13), qu'il s'agisse d'applicateurs travaillant dans le 
domaine prive ou publique. Pour le cancer du testicule 
(mais non pour le cancer de la prostate), on retrouve un 
effet dose avec une majoration du taux d'incidence stan- 
dardise avec le nombre d'annees d'exposition. 

Par son approche methodologique, par le nombre de 
personnes recrutees et par I'utilisation des registres de 
cancer et des recensements agricoles, cette etude cons- 
titue certainement une base solide mettant en avant un 
rSle potentiel des pesticides sur la survenue du cancer 
du testicule. Toutefois cette etude souffre aussi de plu- 
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sieurs limites. D'une part, la caracterisation de la varia- 
ble {~exposition aux pesticides>> est tres globale ayant 
ete faite via I'obtention d'une licence d'achat de pestici- 
des ne permettant aucunement de s'assurer de I'utilisa- 
tion effective des pesticides par le detenteur de la licen- 
ce. D'autre part, cette licence comprenait plus de 125 
produits concernes et aucune mesure individuelle 
n'ayant ete realisee, il est difficile d'extrapoler systemati- 
quement la liaison entre les variables {{ detenteur d'une 
licence >> et <~ exposition reelle aux pesticides >>. Par 
ailleurs, certains facteurs de confusion importants 
(usage du tabac par exemple) n'ont pas ete collectes. 
Enfin, le nombre important d'individus perdus de vue 
concernant les premieres annees de la cohorte, I'absen- 
ce de mesure de prise en compte de la possibilite d'ex- 
positions anterieures & la periode consideree, et la 
selection probable operee par I'effet dit {{ du travailleur 
sain >> (~< healthy worker effect ~) limitent considerable- 
ment la validite generale de cette etude faisant etat 
d'une relation entre {<exposition aux pesticides>> et inci- 
dence du cancer du testicule [7]. 

II1. EXPOSITION AUX PRODUITS ISSUS DE 
L'INDUSTRIE LOURDE (METALLURGIE, 

FONDERIE, ETC.) ET DE L'INDUSTRIE DE 
TRANSFORMATION 

Dans une etude de type cas-temoins, 495 cas de cancer 
du testicule (283 seminomes et 212 non-seminomes, 
diagnostiques entre 1987 et 1989 via le registre de can- 
cer de I'Ontario) ont ete compares ~ 974 temoins (recru- 
tes & partir d'une liste de personneS soumises a imposi- 
tion) ; les professions ayant ensuite ete codifiees selon 
le type d'entreprise. Pour les seminomes, seules les per- 
sonnes travaillant dans le secteur {{ recreatif >> et dans 
le {{ management >> ont des odds ratios significatifs 
(2,15 ; 1,17-3,95 ; 1,66 ; 1,04-2,63). Pour les non- 
seminomes, on note des odds ratios significatifs pour les 
mineurs (exposition au nickel, or et uranium) (OR=12,39 
; 2,22-69,27), les ouvriers travaillant dans I'industrie ali- 
mentaire (OR=3,20 ; 1,39-7,35), et les travailleurs de 
I'industrie electrique (OR=3,15 ; 1,15-8,61). 

Dans cette etude, le nombre de cas et de temoins dans 
chacune de ces categories demeure tres faible (7 cas, 2 
temoins pour les mineurs, 11 cas et 7 temoins pour les 
electriciens) et, par ailleurs, le regroupement des profes- 
sions impliquent une multiplicite d'expositions profes- 
sionnelles, tout ceci pouvant expliquer ces resultats 
quelque peu surprenants [23]. 

Dans une etude menee & partir d'une cohorte historique 
de 10 059 metallurgistes suivis de 1964 & 1984 (enque- 
te menee par voie postale), on note, pour cette popula- 
tion, une augmentation du ratio d'incidence standardisee 
pour le cancer du testicule (SIR=5,53 ;1,51-14,16) com- 
paree a la population generale, mais avec un nombre de 
cas recenses uniquement de 4 cas [15]. 

Dans une etude de type cas-temoins, 165 cas de cancer 
du testicule ont 6t6 compares a 187 temoins ajustes sur 
I'~ge, recrutes de 1971 a 1978 dans la region de 
Hanovre (Allemagne). Les resultats font etat d'un risque 
significativement plus eleve de seminomes et de 
tumeurs mixtes chez les ouvriers metallurgistes (definis 
comme des travailleurs qualifies ayant ete exposes au 
moins pendant trois annees dans une usine de siderur- 
gie) compares aux temoins (OR=2,05; 1,17-3,58) (pas 
d'augmentation du risque pour les non-seminomes). 
L'analyse detaillee des divers types d'emploi effectues 
en milieu siderurgique (mecanicien, fraiseur, fondeur, 
etc.) n'objective aucune difference significative entre les 
cas et les temoins selon le type de poste de travail occu- 
pC. Par ailleurs, on note une frequence de fumeurs signi- 
ficativement plus elevee parmi les cas, mais le faible 
nombre d'individus inclus dans I'echantillon n'a pas per- 
mis d'ajuster sur cette variable dans I'analyse. Les 
auteurs mettent en avant le rSle potentiel de I'exposition 
au zinc et au cadmium dans la survenue du cancer du 
testicule chez les ouvriers metallurgistes, sans toutefois 
apporter de precisions sur les niveaux d'exposition pre- 
cis & ces deux produits dans le cadre de cette etude [29]. 

Une etude menee a partir du registre national de cancer 
de Suede, a analyse les ratios d'incidences standardi- 
sees (ajustes sur I'~ge) pour le seminome et le non- 
seminome selon le type de profession enregistree Iors 
du recensement de 1970 (analyse de type Iog-lineaire de 
Poisson). Les taux globaux standardises etaient de 2,57 
cas pour 100 000 personnes-annees pour les semino- 
mes et de 1,90 cas pour 100 000 personnes-annees 
pour les non-seminomes, avec des differences notables 
selon le type de profession. Concernant les seminomes, 
on note un exces de risque pour les professions suivan- 
tes, enseignants, journalistes et editeurs, emplois admi- 
nistratifs, travailleurs dans les chemins de fers, typogra- 
phes, ouvriers metallurgistes, coiffeurs. Pour les non- 
seminomes, une majoration du risque a ete observee 
pour les managers, travailleurs de la construction, ope- 
rateurs de saisie crane. II convient de noter dans cette 
etude le tres faible nombre de cas de cancer du testicu- 
le collectes selon le type de profession (souvent inferieur 

5), la multiplicite des professions ~ risque ainsi que 
I'absence de caracterisation precise du type d'exposition 
rendant particulierement difficile toute conclusion solide 
[28]. 

En 1991, une etude cas-temoins incluant 223 cas de 
cancer du testicule et 212 temoins indemnes de cette 
pathologie, s'est interessee aux professions exercees 
par les parents dans I'annee ayant precede la naissan- 
ce. Les auteurs notent pour les tumeurs seminomateu- 
ses, un exces de risque chez les meres ayant travaille 
dans le secteur de la sante (OR = 4,6 ; 1,1-19,1) au 
cours de I'annee ayant precede la naissance. Outre le 
fait que la caracterisation precise du type de travail pre- 

315 



cis effectue par la mere soit absent, il convient de men- 
tionner le faible nombre de personnes concernees (5 cas 
et 6 temoins) par cette exposition [22]. 

IV. EXPOSITION AUX PRODUITS ISSUS DE 
L'INDUSTRIE DU PAPIER 

Une seule etude est disponible, basee sur les donnees 
du registre suedois du cancer (pour les periodes 1971 
1990) et les donnees des recensements nationaux de 
1960 et de 1970 (incluant le type de profession). Parmi 
les travailleurs employes dans I'industrie papetiere en 
1960 et en 1970, on note une augmentation du risque de 
cancer du testicule chez les ouvriers charges de la main- 
tenance, tout particuli~rement pour les seminomes (ratio 
d'incidence standardisee : 10,1; 2,1-29). Toutefois, 
aucune relation significative n'a ete observee pour les 
travailleurs directement impliques dans le processus de 
transformation et de fabrication de la p~te a papier. 

Selon les auteurs, les ouvriers charges de la maintenan- 
ce dans I'industrie papetiere seraient exposes a de tres 
nombreux produits mais sans qu'il soit possible d'etablir 
une liste exhaustive. Par ailleurs, une analyse comple- 
mentaire menee non pas uniquement chez les ouvriers 
papetiers mais chez I'ensemble des ouvriers suedois 
impliques dans la ~<maintenance>> n'a pas retrouve 
d'augmentation significative du risque de cancer du tes- 
ticule parmi ces derniers. Pour les auteurs, I'activite de 
maintenance ne constitueraient donc pas en sol un fac- 
teur de risque du cancer du testicule mais, dans le cadre 
specifique de I'industrie papetiere, la maintenance pour- 
rait etre reliee a des expositions specifiques (non preci- 
sees toutefois) pouvant etre considerees comme des 
facteurs de risque pour la survenue de cancer du testi- 
cule [1]. 

V. EXPOSITION AUX PRODUITS ISSUS 
DE L'INDUSTRIE DE LA CHIMIE 

Concernant la relation entre agents chimiques et can- 
cer du testicule, nous disposons d'une large etude 
menee via une cohorte historique de I'ensemble des 
Finnois ~ economiquement actifs ~, nes entre 1906 et 
1945 et suivis pendant 19,7 millions personnes-annees 
(1971-1995). Les donnees sur le cancer du testicule 
(n=387) ont ete collectees a travers le registre du cancer 
de Finlande. Le recensement de 1970 a ete utilise pour 
definir les differents types d'expositions chimiques via 
une matrice emploi-exposition (FINJEM). Les ratios d'in- 
cidence standardisee ont ete calcules pour 393 profes- 
sions ainsi que pour I'exposition cumulee a 43 agents 
chimiques (exposition cumulee obtenue & partir de la fre- 
quence d'utilisation du produit, des doses utilisees et de 
la duree de I'exposition), ceci en utilisant comme refe- 
rence la moyenne d'utilisation pour I'ensemble de la 
population. 

Des ratios d'incidence standardise 61eves pour les semi- 
nomes et les non-seminomes ont ete observes pour les 
contreleurs de trafic des chemins de fer (5,8 ; 1,6-14,7), 
les programmateurs (4,3 ; 1,4-9,9), les enseignants uni- 
versitaires (4,1 ; 1,3-9,5) et les ingenieurs electriciens 
(3,9 ; 1,1-10,1). Un risque relatif significatif a aussi ete 
note (uniquement pour les seminomes) pour I'exposition 
cumulee aux produits suivants :insecticides au del& de 
0,002 mg/m3-annees (3,26 ; 1,20-8,83) (pas de relation 
significative avec les herbicides et les fongicides), pous- 
sieres textiles (2,56 ; 1,14-5,78), hydrocarbones alipha- 
tiques et alicycliques (> 50 ppm-annees) (1,95 ; 1,03- 
3,71). 

II s'agit, a ce jour, de la plus importante etude sur les 
relations entre expositions environnementales a des pro- 
duits chimiques et le cancer du testicule. Toutefois, la 
multiplicite probable de certaines expositions (insectici- 
des versus herbicides et fongicides en milieu agricole), 
la pluralite des produits consideres comme des {< hydro- 
carbones >>, ou encore I'identification comme <{ a risque 
eleve >> de certaines categories socioprofessionnelles & 
priori peu enclines a etre exposees ~ des produits dele- 
teres pour la fonction reproductrice masculine (ensei- 
gnants universitaires !) n'autorisent pas de reelles 
conclusions sur I'implication directe de certains produits, 
voire families de produits, sur la survenue du cancer du 
testicule [10]. 

Dans une etude complementaire menee a partir de cette 
cohorte, les memes auteurs ont analyse tes consequen- 
ces de t'exposition aux vapeurs de diesel et d'essence, 
sans toutefois mettre en evidence de relation significati- 
ve avec le cancer du testicule [9]. 

Concernant les PVC (polychlorures de vinyle), une 
premiere etude de type cas-temoins, menee en 1997 
avait montre une multiplication par 6,6 (1,4-32) du risque 
de cancer de testicule (essentiellement les seminomes) 
chez les personnes exposees aux PVC [16]. Toutefois, 
pour I'IARC, le chlorhydrate de vinyle, qui est un mono- 
mere du PVC, n'est pas considere comme un facteur de 
risque de cancer du testicule. Deux etudes de cohortes 
menees chez des hommes exposes au chlorhydrate de 
vinyle n'ont pas note d'augmentation du risque de can- 
cer du testicule [14, 26]. Par ailleurs, dans une etude 
cas-temoins menee au Danemark (n=3 745 cas), aucu- 
ne association n'a ete retrouvee entre les personnes 
exposes au chlorhydrate de vinyle et le cancer du testi- 
cule [15]. 

En 2004, I'equipe de Hardell et al. a mene une nouvelle 
etude cas-temoins (981 cas de cancer du testicule col- 
lectes avec le registre suedois du cancer, compares 
981 temoins randomises a partir des donnees du regist- 
re de population suedois et ajustes sur I'~ge) avec une 
mesure de I'exposition via un questionnaire et un entre- 
tien telephonique (matrice emploi-exposition) ; exposi- 
tion validee dans un second temps par un technicien 
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hygieniste [18]. Les auteurs rapportent un odds ratio de 
1,35 (1,06-1,71) pour I'exposition aux plastiques de type 
PVC. Toutefois, les auteurs trouvent une relation dose- 
effet inverse de celle attendue, avec les plus hautes 
valeurs des odds ratios correspondant aux valeurs les 
plus basses de I'exposition aux PVC. Finalement, les 
auteurs concluent a une probable erreur d'interpretation 
dans leur premiere etude menee en 1997 (cluster de cas 
de cancers du testicule) e t a  une absence de relation 
entre I'exposition aux PVC et le risque de survenue du 
cancer du testicule. 

Concernant les PCB (biphenyles polychlores), Hardell 
et al. ont montre que les concentrations de PCB, de p,p'- 
dichloro diphenyl-dichloroethylene (pp'-DDE), d'hexa- 
cholobenzene (HCB) et de chlordanes etaient plus ele- 
vees chez les patients presentant un cancer du testicule 
par rapport a une population temoin [17]. En 2004 puis 
2006, les memes auteurs ont analyse les prelevements 
de sang des meres des cas et des temoins pour ces 
mr produits [18-20]. Chez les mr des cas, on 
retrouve une augmentation significativement plus impor- 
tante des concentrations pour les produits suivants : 
PCB (OR=3,8 ; 1,4-10), HCB (OR=4,4 ; 1,7-12), ethers 
diphenyles polybromes (OR=2,5 ; 1,026,0), non signifi- 
catif (NS) pour les chlordanes et les pp'-DDE. Une ana- 
lyse plus detaillee des types de PCB selon leurs activites 
(oestogenique, dioxine-like) montre des odds ratios 
significatifs pour ces differents types de PCB. En conclu- 
sion, les auteurs mettent en avant le rele potentiel de 
I'exposition aux PCB, en particulier des expositions de la 
mere au cours de la periode in utero de I'enfant. 

Dans une revue recente de la litterature sur le cadmium, 
classe comme produit ~< cancerogCne ~ depuis 1993, il 
semble que I'exposition professionnelle au cadmium 
puisse Ctre consideree comme un facteur de risque du 
cancer de la langue et du cancer du poumon, de maniC- 
re moins evidente pour le cancer de la prostate mais 
sans relation avec le cancer du testicule [34]. 

VI. EXPOSITIONS LIliES A DES CONTEXTES 
PROFESSIONNELS PARTICULIERS 

(POMPIERS, MILITAIRES , ETC.) 

A partir d'une cohorte historique realisee chez I'ensem- 
ble des pompiers salaries de Nouvelle Zelande entre 
1997 et 1995, le ratio d'incidence standardisee etait de 
3,0 (1,3-5,90) pour le cancer du testicule (8 cas obser- 
ves) [3]. Une etude precedente menee sur une seule 
region neo-zelandaise avait aussi montre une augmen- 
tation du risque de cancer du testicule chez les pompiers 
de cette region (RR=8,2 ; 2,2-21,0) [2]. Toutefois plu- 
sieurs autres auteurs n'ont pas retrouve cette associa- 
tion dans de nombreux autres pays [12, 11]. Par ailleurs, 
aucune hypothese environnementale specifique n'est 
evoquee pour expliquer quelles expositions liees au 
metier de pompier pourraient expliquer cette relation. 

Une etude menee chez le personnel de la Royal Air 
Force a montr6 un risque plus elev6 de cancer du testi- 
cule (RR=3,27 ; 2,43-4,31) chez ces personnels par 
rapport a la population generale avec, pour les auteurs, 
I'hypothese d'expositions repetees a des composes 
hydrocarbones et solvants [8]. 

Dans une etude cas-temoins (110 cas de cancer du tes- 
ticule diagnostiques chez des hommes servant dans la 
Royal Navy compares a 440 temoins), on retrouve un 
odds ratio significatif pour les personnels utilises dans 
les forces armees d'interventions rapides (OR=1,90 
;1,04-3,48), les ingenieurs de I'aeronavale (OR=2,32 ; 
1,20-4,48) et les personnels d'affretement manuels des 
avions (OR=7,31 ; 1,81-29,53). Pour les auteurs, I'hypo- 
these serait une I'exposition repetee aux ethers de glycol 
tres largement utilises dans les combustibles des avions 
[30]. 

A partir d'une cohorte incluant 22 197 officiers employes 
dans 83 departements de police de I'Ontario (avec I'utili- 
sation du registre de cancer de I'Ontario), il a ete note un 
ratio d'incidence standardisee de 0,90 (0,83-0,98) pour 
toute tumeur confondue et de 1,3 (0,9-1,8) pour le can- 
cer du testicule (n= 23). Les auteurs 6voquent la possi- 
bilite d'un rele des emissions radars, mais aucune don- 
nee specifique sur ce type d'exposition n'est fournie 
dans cette etude [6]. 

Enfin, notons une etude qui a concerne les 8 750 hom- 
mes impliques dans les missions des Nations Unies 
dans les Balkans entre 1989 et 1999, avec une legere 
augmentation du nombre de cas observes de cancer du 
testicule (n=8) compare au nombre de cas attendus (4,6) 
avec un ratio standardise d'incidence de 2,2 ; 0,8-4,9 
[13]. 

VII. EXPOSITION A DES CHAMPS 
MAGNI~TIQUES 

Une premiere etude de type cas-temoins a consiste 
comparer 144 hommes presentant un cancer du testicu- 
le (diagnostiques de 1985 a 1987 et collectes via le 
registre suedois du cancer ; 133 seminomes et 81 non- 
seminomes) a 1 121 temoins (randomisation faite ~ par- 
tir du recensement de 1980 ; temoins vivants, ajustes 
sur I'~ge). La mesure de I'exposition a ete realisee via 
une matrice emploi-exposition avec des mesures portant 
sur les champs electromagnetiques de basse frequence 
(<0,15 pT comme valeur de reference). Les resultats 
montrent pour les hommes ~ges de moins de 40 ans 
(non significatif pour ceux ~ges de plus de 40 ans) un 
odds ratio (ajuste sur I'~ge, le niveau d'education et le 
niveau d'exposition aux solvants) de 1,9 (0,8-4,4), valeur 
essentiellement due aux non-seminomes 8,1 (1,7-39,4) 
(NS pour les seminomes). Les auteurs evoquent la pos- 
sibilite d'une action des champs electromagnetiques de 
basse frequence sur le systeme melatonine-prolactine 
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avec de possibles repercussions sur la balance oestro- 
genique et androg~nique. Toutefois, la mesure des 
champs electromagnetiques de basse frequence reste 
tres imprecise dans cette 6tude. En effet, I'intensite des 
champs ~lectromagn6tiques de basse frequence est tr~s 
li~e a la distance entre I'individu et la source, et aussi 
extr6mement d~pendante des caract~ristiques de la 
source elle-m~me, variables qui n'ont pas ~t~ prises en 
compte dans cette ~tude [33]. 

En 2002, une nouvelle etude menee en Allemagne a 
consiste a comparer 269 cas de cancer du testicule (dia- 
gnostiques de 1995 a 1997) ~ 797 t~moins, ajustes sur 
I'&ge et le lieu de r~sidence. L'exposition aux champs 
~lectromagn~tiques a ~te evalu~e via la passation d'un 
questionnaire reprenant I'histoire professionnelle de 
chaque individu et cat~goris~e en 5 classes (creation 
d'un module d'ajustement de la mesure d'exposition 
tenant compte de la dur~e de I'exposition et aussi de la 
distance de I'individu par rapport a la source d'emission 
des champs ~lectromagn~tiques). Aucune augmentation 
significative du risque de cancer du testicule n'a ete obs- 
ervee pour les personnes ayant mentionn~ une proximi- 
te immediate a des champs electromagnetiques tels que 
radars (OR=l ,0 ; 0,60-1,75), radiofrequences (OR=0,9 
; 0,60-1,24), materiel ~lectrique (OR=l ,0  ; 0,72-1,33), 
lignes a haute tension (OR=0,7 ; 0,38-1,18), ~crans 
divers ou complexes electriques (OR=0,9 ; 0,67-1,21). 
Cette etude, beaucoup plus complete que la precedente, 
et qui comporte une typologie precise des professions 
ayant amenees ~ des expositions aux divers types de 
champs electromagn~tiques ainsi qu'une mod~lisation 
des doses revues, ne met pas en evidence d'augmenta- 
tion significative du risque de cancer du testicule chez 
les personnes ayant ~te expos~es a des champs 
~lectromagnetiques [4]. 

VIII. C O N C L U S I O N  

Alors que de nombreux  t ravaux conf i rment  une nette 
et r~cente augmentat ion de I ' inc idence du cancer du 
test icule dans les pays indus t r ia l i s t s ,  I 'analyse de la 
litt(~rature sur  les facteurs de r isque env i ronnemen-  
taux et/ou pro fess ionne ls  du cancer  du test icule ne 
permet pas de d~gager d 'hypo th~ses  fortes et coh(~- 
rentes dans ce domaine. On ret iendra toutefo is  une 
relat ion potent ie l le  entre (( expos i t i on  aux pest ic i-  
des )) et cancer  du test icule, hypoth~se qui deman- 
de cependant  ~, ~tre valid(~e par d 'autres (~tudes 
inc luant  de bien mei l leures caract~r isat ions des 
types et modal i t~s d 'expos i t ions  aux di f f~rents pes- 
t ic ides.  Quant  aux expos i t i ons  p ro fess ionne l les  
li~es au monde industr ie l  (m~tal lurgie,  fonderie, chi- 
mie, etc.) et suscept ib les  de jouer  un r01e dans la 
survenue du cancer  du test icule,  les r~sultats, soi t  
t rop d iscordants ,  soi t  por tant  su r  de tr~s faibles 
effectifs, ne permettent  aucunement ,  ;~ ce jour, de 

conc lu re  ;~ un effet majeur. 

A cet (~gard, une ~tude cas- t~moins hospi ta l i~re tr(~s 
r~cente ( jui l let 2007), por tant  sur  la compara ison  de 
229 cas et de 800 t~moins,  a analys~ les facteurs de 
r isque env i ronnementaux ,  p ro fess ionne ls  ainsi  que 
les antecedents personne ls  et fami l iaux du cancer  
du test icu le [35]. Pr ises isol(~ment (analyse univa- 
ri(~e), certaines expos i t i ons  env i ronnementa les  (acti- 
v i t~s r~guli(~res de jard inage avec ut i l isat ion de pes- 
t ic ides) ou pro fess ionne l les  (m~tal lurgie, chimie) 
son t  pos i t ivement  assoc i~es au cancer  du test icu le 
(avec des odds ratio entre 1,6 et 2,8), mais Iorsque 
ces m~mes facteurs env i ronnementaux  et/ou profes- 
s ionne ls  sont  analys(~s avec les antecedents  per- 
sonne ls  et fami l iaux (ant~c(~dents de cryptorch id ie ,  
de cancer  personnel  et/ou dans la famil le), aucun ne 
ressor t  s igni f icat i f ,  a t testant  par I;~ m~me de la tr~s 
faible voire de I 'absence d ' impl icat ion des facteurs 
env i ronnementaux  et/ou pro fess ionne ls  (chez I 'hom- 
me ~, I'~ge adulte) sur  la survenue du cancer  du tes- 
t icule.  
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ABSTRACT 

Environmental and occupational risk factors 
for testis cancer 

Patrick THONNEAU, Marie WALSCHAERTS, 
Audrey MULLER 

Despite a low overall incidence (1% of all malignant neo- 
plasms), testicular cancer is the most common malignan- 
cy among young men. Over the last 40 years, this inciden- 
ce rate has substantially risen in most industrialised coun- 
tries. However, the aetiology of testicular cancer remains 
largely unknown. Only cryptorchidism, and to a lesser 
extent a family history of testicular cancer, may be consi- 
dered to be well established risk factors. 

Numerous attempts have been made to assess the poten- 
tial role of occupational exposures in adult life as a risk 
factor for TC, but no clear hypotheses have yet emerged 
from previous studies in this field. A major limitation of all 
occupational studies is that no single toxic substance has 
been clearly identified, and consequently the significant 
association observed between some job titles and risk of 
testicular cancer must be interpreted very carefully. In this 
respect, comparative occupational studies of exposed and 
non-exposed workers including rigorous and valid job- 
matrix exposure assessment are needed to study potential 
relationships between certain occupational exposures and 
testicular cancer. 

Key words : testicular cancer, environment, occupation, risk 
factors 
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