
 
 

 
1 

 
 CAHIER D’ACTEUR 

ACID-VITRY 

NOM DE VOTRE 
STRUCTURE :ACID-VITRY 

 

CONTACT : 

contact@acid-vitry.org 

PRESENTATION DE LA 
STRUCTURE : 

L’association ACID-Vitry a été 
créée en avril 2026 à l’initiative 
d’un collectif citoyen local suite à 
l’annonce dans la presse du projet 
Thermo-sur-Seine. Acid-Vitry 
participe à la mobilisation 
citoyenne départementale contre 
ce projet. 

Des alternatives qui répondraient 
aux besoins de la population 
parisienne, sans nuire à la santé, 
ni à l’habitabilité du territoire du Val 
de Marne sont possibles 

SYNTHESE DE LA CONTRIBUTION 

Chauffer Paris, exposer Vitry. Cette contribution montre à 
quel point le projet imposé Thermo-sur-Seine aggraverait 
des injustices territoriales et sanitaires existantes, avec 
d’inévitables conséquences sur la santé des populations 
concernées. À Vitry-sur-Seine, on vit avec moins (28 % de 
pauvreté contre 17 % à Paris), on meurt plus tôt (mortalité 
prématurée supérieure d’un tiers) et on dispose de 2 fois 
moins de médecins généralistes qu’à Paris. 

La présente contribution compare Paris et Vitry-sur-Seine, à 
partir de statistiques publiques, et s’appuie sur des études 
liant contexte de vie et santé. Centrée sur la santé des 
habitant.es du territoire d’implantation de l’usine, Vitry, 
l’argumentation vaut pour des villes voisines. Thermo-sur-
Seine, décidé par le Conseil de la Ville de Paris avant toute 
concertation avec les habitant.es, prévoit l’installation d’un 
incinérateur de CSR (combustibles solides de récupération) 
et Bois B à Vitry-sur-Seine. Nous considérons injuste 
d’installer une méga-usine visant à brûler 450 000 tonnes de 
déchets à Vitry-sur-Seine :  

- La commune est un territoire servant depuis plus 
d’un siècle, pollué qui devrait être réparé et ménagé 
au lieu d’être encore exploité ;  

- les habitant.es de la zone sont déjà exposé.es aux 
pollutions des deux incinérateurs proches de Créteil 
et Ivry-sur-Seine ; 

- une forte part de la population a des revenus 
contraints limitant ses accès aux soins, à une 
alimentation saine et à des vacances hors zone 
urbaine ; 

- les travailleur.es parmi lesquels trois fois plus 
d’ouvrier·es qu’à Paris, sont exposé.es à des 
conditions de travail contraignantes et 
potentiellement pathogènes. 

 
Vitry cumule les injustices sanitaires : plus d’expositions, 
plus de vulnérabilités, moins d’accès aux soins.  
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Des risques pour la santé. 
Le Bois B et les CSR dégagent en brûlant des 
substances chimiques nocives pour l’air et les 
sols : dioxines, PFAS et PUF, métaux lourds. 
Ces rejets ont des conséquences néfastes sur 
la santé des riverain.es même lorsque les 
« meilleures techniques disponibles » équipent 
les usines :  

- certaines substances sont peu ou mal 
filtrées ;  

- certaines agissent en synergie, même 
à faible dose « effet cocktail »1 ; 

- l’exposition chronique à certaines 
substances, même à faible dose, 
favorise des maladies. 

70% des maladies non transmissibles sont 
liées à des facteurs environnementaux2. La 
notion d’exposome3 englobe les expositions 
chimiques (polluants, perturbateurs 
endocriniens…) via l’environnement ou 
l’alimentation, les expositions physiques 
(bruits, radiations…), les expositions 
biologiques (agents infectieux, microbiote…), 
ainsi que des facteurs comportementaux et 
psychosociaux (stress, inégalités sociales…). 
Ces expositions influencent fortement la santé 
humaine. Selon Cécilia Samieri, chercheuse à 
l’Inserm4, « La vulnérabilité sociale est 
particulièrement prégnante. Les populations 
précaires sont plus à risque d’expérimenter 
des niveaux défavorables pour presque toutes 
les expositions préoccupantes ». C’est 
précisément la situation de Vitry.  

 
1 https://www.inserm.fr/dossier/perturbateurs-endocriniens/ 
2 inserm 
3 Concept proposé par l’épidémiologiste Christopher Wild 
en 2005, la loi française le définit comme « l’intégration sur 
la vie entière de l’ensemble des expositions qui peuvent 
influencer la santé humaine » (art. L1411-1 du code de la 
santé publique, 2016). 

Une ville jeune. 26 % des Vitriot.es ont moins 
de 20 ans. La ville compte plus de 45 
établissements d’enseignement publics, et de 
nouveaux sont prévus avec le développement 
des Ardoines, quartier d’implantation du futur 
incinérateur. Or, selon les études citées, les 
populations les plus vulnérables - enfants, 
personnes âgées, malades chroniques - sont 
particulièrement sensibles aux polluants. 

Démographie (Insee) Paris Vitry 
% de personnes de 
moins de 20 ans parmi la 
population totale 2022 

 

 

18,4 26,19 

Taux de natalité  
(pour 1 000) 2023 

 
 

10,03 12,21 

 
Un taux de pauvreté élevé et un accès aux 
soins limité. La population de Vitry-sur-Seine 
a des revenus bien inférieurs à celle de Paris.  

Niveau de vie Insee 2023 Paris Vitry 
Niveau de vie médian €/an 33650 21660 
Taux de pauvreté, en % 16,8 28 
% de la population 
couverte par le RSA, CAF 

4,44 8,57 

Indice de développement 
humain IDH-2 20215 

0,76 0,5 

 
Vitry est sous-dotée en accès aux soins.  

Accès aux soins 31/12/24 Paris Vitry 
Densité d'omnipraticiens 
libéraux6  

10,08 5,35 

Densité de pédiatres 
libéraux7 pour 100 000 
habitants au 31/12/2024 

10,43 6,3 

Deux fois moins de généralistes et 40 % de 
pédiatres en moins qu’à Paris, alors qu’il y a 
plus d’enfants. 

4 https://pro.inserm.fr/exposome-cartographie-des-
expositions-dune-vie 
5 IDH-2 : indice sur une échelle de 0 à 1. Il est la moyenne 
de 3 sous-indices : Santé ; Education ; Revenus. ARS / 
ORS Île-de-France 
6 Pour 10000 habitant.es 
7 pour 100 000 habitant.es  
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Les personnes aux revenus contraints se 
font moins et moins bien suivre. Les 
diagnostics et prises en charge tardifs sont 
plus fréquents. Or, plus une maladie est 
dépistée tôt, mieux on peut la soigner.  

Accès aux soins Paris Vitry 
Part des femmes de 50-74 
ans ayant eu une 
mammographie en 2 ans 8 

60,96 57,2 

 
Une étude de la Drees9 montre que pour les 
cancers dépistables, les 10 % les plus 
modestes ont 2,3 fois plus de risque d’être 
diagnostiqué.es au stade métastatique que les 
10 % les plus aisé.es. Les conditions 
matérielles d’existence pèsent sur les 
décisions des malades et sur les propositions 
de soin qui leur sont faites. Des patient.es 
repoussent des traitements car ils et elles ne 
peuvent pas arrêter leur travail, craignent de le 
perdre ou du fait de leur précarité financière.  

Une santé dégradée. Comparée à celle des 
Parisien.nes, la santé des Vitriot.es est 
dégradée. On y meurt plus tôt : les hommes y 
vivent 1,5 an de moins et la mortalité avant 65 
ans y est supérieure d’un tiers.  

Santé10 2019-2023 Paris Vitry 
Espérance de vie à la 
naissance, hommes 

81,32 
ans 

79,78 
ans 

Espérance de vie à la 
naissance, femmes 

86,96 
ans 

85,14 
ans 

Mortalité prématurée 
avant 65 ans11 

151,75 200,56 

Mortalité évitable12 164,55 193,04 
 

 
8 https://www.santepubliquefrance.fr/cancers/cancer-du-
sein/taux-de-participation-au-programme-de-depistage-
organise-du-cancer-du-sein-en-2025-et-evolution 
9 Direction de la recherche, des études, de l'évaluation et 
des statistiques, Études et Résultats, juin 2026 n° 1374, 
Incidence des cancers : les personnes modestes 
développent plus souvent des formes graves, 
diagnostiquées plus tardivement 
10 Insee et ORS Île-de-France, taux standardisés 
11 Taux (pour 100 000) 

Selon la Drees, si tous les cancers ne touchent 
pas les catégories modestes, en revanche ces 
dernières développent le plus de formes 
graves. Les cancers du sein et de la prostate 
touchent surtout les plus aisé.es, mieux 
dépisté.es, mais les plus modestes ont 1,7 fois 
plus de risque de développer un cancer de 
mauvais pronostic.  

Santé (2023) Paris Vitry 
Cancer13  4863,61 4368,26 
Maladies de l'appareil 
respiratoire Taux de 
mortalité (/ 100 000) 

52,42 54,09 

Maladies 
respiratoires 
chroniques14 

4565,31 5316,89 

 
L’exposition professionnelle à des produits 
chimiques est un facteur de risque. En 2017, 
11 % des salarié.es étaient exposé.es à au 
moins un produit chimique cancérogène ; plus 
des deux tiers d’entre eux/elles sont des 
ouvrier.es15. Les ouvrier.es ont plus de 2 fois 
plus de risque que les cadres de mourir entre 
35 et 65 ans, et 1,7 fois plus entre 65 et 75 
ans. Or Vitry compte 20 % d’ouvrier.es et 20 % 
de cadres parmi ses actif.ves, contre 6 % 
d’ouvrier.es et 51 % de cadres à Paris16. Les 
activités du bâtiment, du ménage, du transport 
ou des déchets sont particulièrement 
concernées. Le secteur du nettoyage est 
analysé par l’Anses17. Le taux de salarié.es 
ayant une maladie professionnelle reconnue y 
est deux fois plus élevé que pour la moyenne 
des salarié.es. Les professionnel.les du 
secteur cumulent les facteurs de risque : 
recours aux produits chimiques, précarité, 

12 Taux, lié au système de soins chez les hommes (/ 100 
000) 
13 Taux de personnes prises en charge (/ 100 000) 
14 Taux de personnes prises en charge (pour 100 000) 
15 Darès 2023 
16 https://www.insee.fr/fr/statistiques 
17 Agence nationale de sécurité sanitaire Anses (2024). 
Analyse des conditions de travail des agents du nettoyage 
et de leurs impacts sur leur santé. 
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horaires décalés et isolement. L’Anses liste 
2294 substances chimiques dans les produits 
utilisés : solvants, détergents, décapants, 
biocides, etc. Ces mélanges causent asthme 
et maladies de peau et sont suspectés 
d’accroître le risque de certains cancers. Avec 
Thermo-sur-Seine, l’exposition du lieu de 
résidence se conjuguerait à celle de l’emploi. 

L’alimentation, facteur de risque 
socialement marqué. Les aliments ultra-
transformés, bon marché et riches en additifs 
dont les effets sur la santé sont étudiés, pèsent 
davantage dans l’alimentation des ouvrier·es 
et employé·es. 

Santé 2023 Paris Vitry 
Indicateur de risque de 
santé publique en lien 
avec l’alimentation18 

Entre 
0.2 et 
0.6 

Entre 
0.6 et 
0.8 

Diabète 19 4872,54 8431,07 
 
L’offre alimentaire dans les quartiers dits 
populaires ne garantit pas toujours l’accès aux 
produits frais à prix abordables et les freins liés 
à la mobilité renforcent ces difficultés20. À Vitry, 
on soigne déjà 1,7 fois plus de personnes pour 
un diabète qu’à Paris. Or, la pollution de l’air 
aux particules fines est un facteur de risque du 
diabète de type 2 : Santé publique France lui 
attribue près de 7 % des nouveaux cas chez 
les 45 ans et plus21.  

Le rôle essentiel des aménités 
environnementales pour la santé publique. 
D’après l’OMS22, les espaces verts améliorent 
la santé physique et mentale : réduisent le 
stress, favorisent l'activité physique et la 
cohésion sociale et diminuent l'exposition à 
des risques environnementaux (bruit, chaleur, 
polluants atmosphériques). Les espaces bleus 

 
18 Plus le score est proche de 1, plus la commune 
considérée cumule des difficultés par rapport aux autres 
communes d’Île-de-France 
https://www.insee.fr/fr/statistiques/7453506#figure6 
19 Taux de personnes prises en charge (pour 100 000) 

- accès à l’eau- sont bénéfiques pour la santé 
mentale. Rappelons que 56 % des enfants des 
ménages à bas revenus ne partent pas en 
vacances23. Ces enfants accèdent rarement à 
des lieux non urbains, moins artificialisés, 
potentiellement moins pollués. Pour eux, les 
berges de la Seine sont la nature de proximité 
que le projet confisquerait. 

Conclusion. La nocivité de nombreux 
polluants est établie. Ils ont des effets 
combinés tout au long de la vie. Thermo-sur-
Seine, avec ses rejets toxiques et son 
importante emprise en bords de Seine, irait à 
l’encontre du principe de précaution. Il 
aggraverait l’exposition à des risques 
sanitaires d’une population déjà multi-exposée, 
plus modeste, plus jeune et moins bien 
soignée que celle qu’il doit chauffer. Il 
bloquerait pour plus de 25 ans la 
transformation de la zone industrielle et 
priverait les habitant.es de l’accès à la Seine. 
Au lieu de permettre aux habitant.es de choisir 
ce dont ils et elles ont besoin et de décider de 
ce qui améliorerait leur vie, ce projet 
entraînerait une dégradation de la santé des 
habitant.es et de la qualité de vie sur ce 
territoire. Nous demandons donc l’abandon de 
ce projet et une réelle association des 
populations concernées à l’avenir de leur 
territoire. 

20 Les cahiers du développement social urbain, 2025/2 
21 Santé Publique France 
22 Réseau français des Villes-Santé de l’Organisation 
mondiale de la santé (OMS) 
23 Crédoc 2023 


