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SHORT REPORT i

Artificial stone- asmclated silicosis: a raptdly Emerging

occupational 1ung disease’
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Exws together with poorly I_rﬁnmmd workplaces pu}- a

thé results of an audit of l:hq ibnnucuttlrrg ADart 1o some extent. Undarlying these issues, however,

i in Queenstand following e ldentification
of sevetal cases of silicosts in I:hn!__fe-"gr-:rn in 2018. The
mull} caused 5ul:-'sl:a-ntial._;_|:hr|-15}r'n After the'audit,
the government agency Workplage Health aned Safety
Queensdand sved 557 lompliance notided across
138 stonecutting premises thal were Fuurﬂ nol o be

is a ghobalised supphichaln in whidh the end consumor
b almost entiredy. :-:—rnmre-:l from Ihe'clrcumstanm
of production, aHuwInJg 'gn-ucr worklng practices o go
wnchecked, and !J'lamt.lmln-g &Jw-rrn'-ra:rd PrEshLne on
prices and therefores Wages,

Of the few repors on sﬂh:crw.. inchrling the recent

Beyond silicosis, is the world failing on silica hazards? =~

Collis and Yule' staped in 1023, that *silica ks sich a
poisor™s ks lead-even though it exerts its maleficen

ﬂj 4 B the bocly™. This statermnent ..-m-ll-:-.; 1L {4

[

silicosit” in The Loncet Respiratory Médicine. As clinicians,

radiglogists, toxicologists, apd. sebial scleritists working

on health hazards related to'crystalline silica exposure,

we debve beyond siicosls, 'to ledm of other ‘dangers
[ =] 5 "

soope  Of ) health  survedllance. This tion
reduced the member of diseates assessed l? e
he

- L}
i especially_ with regard 1o T crystalling sifica inhalation to siicosit, iu*'ql
I i o the resplratony CHTRIR, l:hrwgh which?it Yaumber of aooupational contexts of Infenest 1o mlnln-g
I} 1%

ahivities (and '.t_*l:'m'ut'lrll'g,l Lo SoMTie vn.l:hﬁ oolupationg

thee editorial entithed * The p.i:ulﬂ is failing on® such as stonecutting) Exposure: To-dust in farming

of bullding acthities were :hqs mostly forgatten In
miedical practice, reseanch,, and teachings, as well as
prevention campalgné: rrm diafmostic bobndaries. of

silicosts itself were ahu -red'uce-i h':f' e:rludmg earhy Lt S dhed 535
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Silicose: histoire naturelle

LA I e X __\I
Dans l'interstitium .,

Earcma SR
“4° se produit une reac{“\n fibroblastique : a I'Drlglné de
la formation de nodules sﬂmuthuas (couches

concentriques de tissu hyalin)

\ !

° se develo pe un processus de EIGEItFISEtIUn autour
des nodules a I'onglne de dlstursmn 1

. ~
e (“‘F fﬁ.}

3° la conﬂu&nﬂe -::lE nocdule forme des maE‘EEE de
flhruse
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< Silicose gangllonnalre

-grande frequence chez Ies mineurs:

TABLE V1. Hmbu-nuhm-mlmub}'rm Tk '\1
"/ . " All races iﬂﬁ  Whise

o ue s w4 |

5.537 I?Q_t ] RN [ K 4]5:
2380 G0 ;z i Lest 152 -0 24
) 4

10,525 34 205 585 534 14 36
oM Bl .
5 L A0 1.5 692 B3 B 6
3,104 123 1945  BE 2085 190 % T4 205
X 28 02 00 09 3. A48 2N 06
: U993 40 10 127 06 e 019 1 03
: B 2a :m 1.8 200 18 217 60l
Massive fibrous #2037 0.2 206 19 1 06 S
Tuberculosis |, Y : ' :
g. active | 2305 69 30 K59 145 a2 116 i
\ , inmctive | [ 1,342 4.0 9 2l 1.8 46 12.7
Hilar, active 2,102 6,3 423 19 35 ?:.E."
"ﬁgg. inEctive 845 2.5 ,.-'”5’-“ T3 0.7 19 S5
l{"‘ 44 01 2 0.0 i} |
sema o689 M9 3, m H 1 6572 9.9 175 485 Y
- Chednme bronchitis 16,723 -II-P.EI_ 1 I.ll:ﬂ 487 5573 0.8 I;%_ } 9.3 " NN
Brenchiolitis 17,783 A 148" 518 613 559 - 47.1 . :
: Bronchogenic 871, %t« 1M 08 658 6032 89 Registre PQTHAUT
CArcinama R ™ " i
Mesathelioma 151 05 41 02 il e R ) B 33 496 aulopsies

Me = _ SH ; Hessel A-.IH'I.I'I 1987



Relation Dose-Reponse

B ymph hoda & parenchymal silicosis
dlymph riode silicosis only

O parenchyiwal silcosis only

ONo silicosis

80 T—f

60
Eﬂ -
40 -
30 7 —
20 1
12 - .._i—1 . . a | .

0-558 ppoc-yrs 559-1420 ppcc-yrs " 1421-2718 ppoc-yrs > 2718 ppcc-yrs

Fercent

264 autopsies
Figare 1. H :
Companson of Proporecis of Silicosis o the Eimph Nedes and in the Parencliyma i Relsticn MIHEUI‘S U ranium

to Chigirtabes of Cumnlative Silica Expasathe CQK—GB nser JG‘EM EDUQ




Risque de smcese pulmonaire associé a Ia
presence d'une silicose gangllennalre&u.selee

O osey

[ Modeles | variables | OR[IC95%] © | ajustements

¥

1 56l 5,6 [3,5-9,1]  Expo. cumulée; délai fin expo. :
2 ' SGl 6,3[3,9-10,11 Moyenne niveau Expo; durée expo; délai fin expo. -
3 SG 56[34-9,0] = Expo. cumulée; délai fin expo; CBP
4 Bt-ic 6,3 [3,9—1&,!]] Meyenneﬁniveau Expo; durée expo; délaifin expo; CBP
i \ N & \O) 2
;¢ \_ ~ O~
n Z ~ Na .
Y e ' .
' W . , 264 autopsies

Mineurs Uranium
Cox-Ganser JOEM 2009
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Table 2.3, Belstive risk (2525 roaldenc e dnterval ) from meta-anakbaes of g cander
among slicotics o ilca exposed worker
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et P i Yot
Quintiles d'exposition cumulée a
la silice cristalline (m7.m3-

00420

A 2,0l54

(N 54~128 |

.'__.1._'-" > 12 E{Aﬁ.ll
(w madianaﬂ& la derniére
catgghna » 28)

S

&2 xer 3,1'(2'.5-4,1:1}

"45(35-59}

45(3 5-5@
Cr
4&3{3,?#5,2?}

()

=

Mortalité par cancer broncho-

pulrmonaire (OR)

0 10(0851.3)

-

15 {1.{2;1_.\3?

16(1,3-2)

1301147 & O

' Steenland 2001 "
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_ Relatlon dose reponse CBP

sujets non s@cothues AN

Références | Dose cumulée " Tous sujets | ¢ Sujets non

0,01~f12: . 142 A& N\ 1,02
1,12 291 0 1,55 %07 oV N 1,26
2,91-6,22" 1687 A\ 1407 ¢
Y sg,22 ¥aa b 1,50 "

Wy | <05 ¥ Y0 04
\ Cﬁenkuway et ak 0,5-1,9 \\‘j | ~0,

1999 A 20-49 ('~ B
> 25 N . O 296

<1560 e
1,56 -2,88 A A 0,95
280 _AB8 s e Ga

Liu &t al,, 2013

%

Uim et al., 1999
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Silice et VEMS | <

T | N B L
: : A ' 1 ‘Exposed Control ar_%
CIMNE £ e difference (MD) of " N Mean N Mean MO 95%-C1
FEV, (% predicted) between|stddy,
participants exposed to silicaly, Joma 1064, a8% | N 7 8340 55 99.00 ’ -5.60 [-10.37; -0.83}
containing dust at the wikkplacd and Meijer 20013l 144 107.60 110 108.70 \ .10 [ 4510257
— naflow exposed paricipants, Ulvested 2000, a8 4 212 9550 205 10060 ¥ 510 [ -0.26:0.94|
\ P pRc= Hertzherg 2002, smoker 46 8524 101 9497 .73 [416.99 -2 57
e o Herzisarg 2002, never-smoker 28 9729 20 10810 ¢ . “1ET [F10.55; -2 0]
- Bailchs 2004 al B0 0670 220 9470 - -3.00, | -8.81:.0,81)
. Random effects model 571 714 462 | -7.18; 2.08}
Hetnrogomeiry. Lsquaredadl 1%, tau-squareded 01, p=0 1298
=10 L] 10
= -1 L \
-\."-\ _.. | L? -
. \ :
s 5 - W
. ._.'.' | £ .'.\,\. 1

# s | Bruske 2014




Rapport de Tiffeneau et Silice
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Figure 52 : C:::rré.:atiqi'i. zntre la durée du travail dan:a':leu:.s_:arrié-raa et la différence de VEMS/CVF% (r=
o 0,20) (Kumar, Mallikarjuna Reddy, et al. (2014))




BP_Q.dét silice (‘édet&ment)-_

.-rﬁl k.
{m = 1255)
II,.H-_ Qitation miniéng
A atagsme (oujours)
Age < 40 hnnées i = 404)

Tous &

L

1]

i

VEMS %
B (IC95%)]
~3.97 (~685, -1.20)
~8.07 (458, ~4.46)

N
~

CVF Sprédite,
B C85%)

-2 32(-4.31, -0.33)
=2 55 (=523 0.13)

0451026, 0.64)

-0 13 (-2.70, 2 43)
=0 89 (-4.00, 2 23}

-1.00 (-3 T2 AT

=0 =044, 0.35)

et la BPCO [Reynolds et al. {2017)) (ﬂ‘ﬂ
BPCO (VEMSI/CVF < 0.

L a7 (-1037_ -0 7]

37 (=053 500}

1
-3 (-601,174)
-31.32 (-B.31 167)

015 (=0.20 059 ¢ "% -0.31 (=064, 0,02}

! Age (ardes) Sl (016, 0065
My Exploffation mmiéne (groupe 5 .
rébérent - pas d exposition) Y :
18 ans. (L3 (-2 97 JE5)
L =5 als =00 (=6 Td, 2. 17)
: Tabysme | % -3.14 {-6.78, 0.50)
Age 40-54 ans (n=2380) °,
i Ane (ans) -[h30 (=0.80, 0.21)
' Exploifotion marsbee (oriups
bbb | pas dipepeition )
Yo 1-danss =gd10(=14.38 =1.83)
_ S-2drans -2 42 {=7.92, 3.07)
l "'\I EXians =577 {-12.18_0.465)
Tabadesrmg 1118 {-17.75 —4 &)
Mg o
,}P'. Age (ans)
E’m.m FIMFHETE { CHOLIE
% rébdrend | pas 0 exposition) N ¥
b o 1= ans 203 -0 14.51)
S=24 ans -6 6641543 2 11)
X5ans  -7,057- 14 47, -0.82)
Tabagismea  , ~h338 (-22 64, 612

L8 (-5.00, 12.35)

=471 (-11.17, 1.75)

-2 33 (-T.37. 2.7

-6.50 (=12 58, =0 42)~."

S n-u-rl-sqr;ll'r;:.ﬂl EiR hodds ratio | B coeflioen] bita

5 L

Y

“"\‘I

Tabisau 93 : Analyss de regression ajustes pour Ietude daa sasocistions entre Mexploitation miniers
of le Ealiagiame sur les medures de la fonction

OR (IS 95%)
v
k)

T, 1.81)
e

1
e 44, 324

L d

% 1.05/0.99, 142)

1.04 (045, 2 36)
1. ¥ 08, 3.33)
1.2540.50, 3.15)

1.0r {1.03, 1.16)

[*
g

~

132 {066, 2 6]
113 060, 2.141)
205 (1.03, 4.09)
AT (1.25, .'-"-.'I-ﬂ'll,-"".

108 {1.03 1.10%
16740 46, 2 46)

. 108 (0,68, 2.34)
155 {0.95, 2.52)

L2532 £83)



Silice, silicose et tuberculose

‘Table 4 | Association betwesn PT'E_m.himq.f ar radiograph and differant ';n:'P:ﬁurq T ' ,-\I
; i i
Ly Prevelene. in !I’-l-u" W
Expiore matric ll. “w,  odhmba  95%C - % a -
Longth of servico infgors | 104" 100 106 | I 100, 1.72 ’
/ {0320 {0550 e L0F [1.24] 054 ke 1463
,I"n‘,n\ 110241 FUPAd i1 070] {115 0. 70 e 1.5
(V.07 D981 FOBS]  [1.24] 089 1 171 -
Eunuhnwmp-nlahdm 1107 10034 b 1 163 143 Lldie 185
Mrhu’*ﬂzl 11053 R e P R | P LR gy R
| 1. 080) {1.008 &1, 1548] % (13N 1103 4 1,708
11.057] [010% 115115 [1.40] [1.04 1 1 85
- Bevercage inbosity 100, 51,000 11008 .48 113 195 .0
ki [T H.l'.'I:'!E'I_L S L | (1.45) f1.10 0 190N )
A gz (1000 1.004) (1.41] (108 % Toa)
- oo [ 00 1o §.005] [1.51] 107 233
 Cumulete rupirobly 1P50 0 12570 302 e i 1146 189" e B
' quartz [mg ypars/=]_ WA~ (58w 2E] (4] T (10%%189 -
{1 678] {1.070 o 2.634] (1.35) .04 175 "'N,I
\ - 1v.843] [1.080 o 3.215] (1.48] % [1.0561.57]
Meerroge intenLiy . 1017 1005 b 1.0 i 111 o L8 1
etz Lo/ 1 @ {1.014] [1.004 10 1.028] f‘f‘l (10710 164 'Iﬁ-"' N
{1075 {1003 i §.028] {1 11.07 = 1.81) |
: N [1.018] 100081033  [1L4] [1.07 o 2.03] 2
5 F
Mﬂndh'aa-andwﬂmn o 5303, ¥ W N
:I'Muuld' -:-gu""uml-rg,nﬁddmm :-1.|'I:Iu|:hud.rﬁn-dhghi:n::lu1 = 5], {5 v
. e end siliconin =1 /710 os dlonaified by Booder 2, nw S50, AT o
\ Shmmw age ond wmcking, n= 03] y \ a1
oL l.h'-hh'wm i of e mnwwnd%mmﬁrwhmhﬂﬂdﬂ
votios, . .
: teWatermnaude, 2006



Silice, silicose et tuberculose

] PTB in non-silicatic®
70 — | Il FTB in entire gm.lp
40 1 [_] PTB in silicotics

S0 -
40 -
30 -
0
0 | | |

4 3
Gi'umhles of rumulr.;.we _respmble quartz exposure

Percentage 1B

Figure 2 Prevalence of PTB.on histogy or radiograph by quintiles of
cumulative respirable quartz ‘exposure, among non-silicoticsin the
entire group, and among silicotics alone.

teWaternaude. 2006
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Cohérence nhrﬁnnlngique

Relation dose-réponse

Cohérence am_!mz."

L
L]

Analogls

Pladsibilité biologigue

Preuves expérimentales

Ny
. A

Conclusion sur lé.lian de
causalité

Risque > 2
TE 50 an=
fﬁ'ﬂiﬁﬁm;l de cohorie
,  Oui

Oui

- Tabac, aulres poussiéres
inu-*gmﬂql.uas-_ &

MLRP-3
E’thﬂinisaﬁnn

Actian mnrmnte 1:||.r !al:raf:

F:ﬁa.m Citrullinisation

Hapﬁ'rls silice et modéles
murins plus spéculatifs

Certain

+

R 15 - s> 2iofed ezl
Flus de 50 5_\'- Plus de 25 ans
ali' Discutable
Travaux de cohgrie Travaux de cohorle
Oui \G
- Oui : E;ui
o solvants ﬁudvanls
HLFEF"-E &l anbinucléaires
NLRP-3 et fibrosa.. " Metose
| “Apoplose/necroptose

LN
MLRP-3 et fibrose ; Eﬁliﬁﬁé
dans certains medal '
de fibrose inflaminattire
impact direct de la silice &
préciser dins les modeles de
sciérodermie systémique
~ Certain et Fort

+4

Silice e AAN (Anticorps
antinucleaires) dans lés
madeles murins lupidigues

Certain

*
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-‘"Epnn&es variabies
Pas de données
Données variables

Pas de données
oui

Pas de données franches

Eillt:& et netnse. N

i g5 sur nefose el silice
mais pas de mise en relation

directs avec bes vascularites &
ANCA '

Possible .
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Pathologies rénales

=  Risque majoré de maladies ranales chez fravailleurs exposés a la SC

AlS : estimation du risque de déceés par insuffisarice renale (IR}
—+ CAUses squs-jacentes ou associees a IR {ulab_f,e HTA co-exposifion 8 des mefaux iols )
dﬁﬁcuﬂe d'etudier I'lR (caractére fardif et as_'.mptcr"natrque absence de biopsie réhald]

— Impossible :i_'%aﬁ'r.:n&r que cette majoration Hu_rﬁ._g qun est due a la SC seule

Effets cardio-vasculaires

= Evocation de l'existence d'une relation dvec la mortalité par pathologies cardiagues
—+ |mpossible de conclure spécifinuement sur le role des particules da silice cristalline

Cancers extra-pulmonaires

Peu évalues :

Aucune EEEDEF"H{}H avérée avec une axposition/& Ia 5Il|1..E cristalline, mais suggas_uun_d_un_q]hj_aj.f_&_l;
les cancers digestifs

s



Résuliats de lEQRS menée par FOSHA (2016)

ERI associa a une exposition professicnnelle
: da 45 ans (powr 1000 turnri:iﬂlurﬁ]
Parametres 2anitalres | = Goncentration d'exposition a i silite cristalline
‘a 1y alvéolaire mgim ],
- N 0,025 0,05 161
Mortalité par cancer bronchig- pulmnnuh [rizque wie antlireﬁ [ ., !
ToxaChermica, Ine r?;'ﬂd,lﬁrd?g. = poalés 10-21 16-23 20-26
Rice of &), (2001 cﬁrj:a chiz les fravailleurs de la teers ce diatomas a8 15 40
Atffiedd 8t Costedo (2004) Eluge cheg |es ravailleurs US di granite 14 22 54
Hughes of @, (A00TIENde: chier es travailleurs, nr.ﬂ'__d-.m'rlf':ril:.ams de FMindusiric du sabis T 14 33
Miar af MacCalman (2005 Elude chez les mineus de-chamon britannimies 3 - 11
Mortalité par silicose el pathalogies respiralodres non mallgnes: (Msgue vie entbére)
A TosaChermyica, Inc (2004 Aralyse pooléa 4 7 11
Fark af ai,, (P00 Eiuda chez les ravailleuis de la iere de dislomés 2 44 BS
Morbidité par silicose {risque cumilé)
Buchananal &, (A0 Radographie pulmcohaira, ILO catégarias 21 au supériaunes 21 R <301
Mariaite par sibcose abiau radiographie pumanaire avecs O
Slnomland of Brown ITE'EIEh,IngriE 1% okl S etines 3 Fil? ! _.%._?u
Hinzdo ed Shuis-Cresmear (1 Ea;ﬂg@gmpiulu prilmtains, ILO catégaries 11 au 5up=neure=..h G 127 T3
Chen at al,, (2007)R a-:h-:rgra:hla pulmenaira, ILD catégarias 1 gu sup-arral.'ﬁ'as 40 170 ==an
Chen af af., [i"‘ﬂﬁ_}id.ugaﬂm pulmonaire, ILO cabégaries 1 au -:..l|:-ur'-:.-"n:'.
*Rinours o'ddain 40 100 400
Bineurs e fumgatdnsg 3 20 120
TravaWawrs da fa potane 20 50
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Dangers, expositions et risques
relatifs a la silice cristaline




