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RQEP – suivi du plomb et cuivre

Le prélèvement : 

1° au robinet d’une résidence unifamiliale ou d’un 

bâtiment résidentiel de moins de 8 logements, 

dont la tuyauterie ou l’entrée d’eau est fabriquée 

en plomb ou susceptible de l’être; âge des 

résidences

2° établissements d’enseignement ou des 

établissements de santé et de services sociaux 

avec des enfants de six ans ou moins
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Guide plomb et cuivre MDDEFP

• À partir du moment où un premier dépassement de la 

norme est constaté (> 10 µg/L), l’article 36 du RQEP 

demande à ce que le responsable de l’installation de 

distribution d’eau potable avise le MDDEFP et la DSP 

concernée des mesures qu’il a prises ou qu’il entend 

prendre pour localiser les canalisations de plomb.

• Par ailleurs, si les résultats des analyses de plomb 

atteignent des valeurs qui représentent une menace 

réelle ou appréhendée pour la santé des personnes 

desservies, le délai pour évaluer l’ampleur du problème, 

établir un plan d’action et mettre en place les solutions 

adaptées pourra être révisé à la baisse.
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Guide plomb et cuivre MDDEFP

7



Guide plomb et cuivre MDDEFP

2.4.1 Visiter de nouveau chacun des sites 

problématiques

• Afin de porter un meilleur jugement sur la valeur 

obtenue lors de l’échantillonnage précédent, le 

responsable de l’installation de distribution doit 

retourner le plus rapidement possible à 

chacun des sites qui a montré un dépassement 

de la norme et procéder à un nouveau 

prélèvement.

• Prélèvement 5 min + (1e, 2e, 3e, 4e : valeur 

d’action à 10 µg/L)  litres après 30 min. 

stagnation8



Suivi au cours des 2 étés suivants 
si > 10 µg/L
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Suivi au cours de l’été suivant si DSP 
considère une menace pour la santé
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Évaluation de l’ampleur du problème 
(après le suivi : 2e ou 3e année)
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Actions à mettre en place suivant 
l’évaluation de la situation
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Annexe B: message à transmettre 
aux personnes concernées

• Les résultats des échantillons aux résidents 

(peut importe le résultat)

• Les mesures générales pour réduire l’exposition: 

laisser couler l’eau, appareil de traitement 

certifié, enlèvement des conduites en plomb, 

• Si menace réelle ou appréhendée pour la santé: 

Vérifier auprès du personnel de la DSP 

concernée les recommandations et précautions 

requises selon l’évaluation de la situation
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Rôles des DSP en cas de 
dépassements
• S’entendre avec la DR du MDDEFP pour :

• Obtenir  (par écrit) les informations sur les mesures 

que le responsable du réseau a prises ou entend 

prendre pour localiser les canalisations de plomb du 

système de distribution, cette information devant être 

transmise au MDDEFP et à la DSP dans les meilleurs 

délais pendant les heures ouvrables

• Se répartir au besoin les démarches auprès du 

propriétaire ou du responsable du réseau : réalisation 

et réception des analyses de contrôle; communication 

des résultats aux résidents 

• Préciser si la situation représente une menace à la 

santé
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Travaux de l’INSPQ et du sous-
comité plomb du CPE

• Production d’outil de communication lors de 

dépassement de la norme sur le plomb

• Comité de travail : Manon Paul, Michel Savard 

(DSP Laurentides), Maggy Rousseau (MSSS), 

Sonia Boivin (DSP Estrie)

• Avis Info-santé

 Exemple de lettre lors d’un dépassement de la norme 

(avant ou après la réception des tests de 

confirmation)

 Projet de communiqué pour la municipalité

 Projet de communiqué pour l’agence
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Travaux de l’INSPQ et du sous-comité 
plomb du CPE

• Dépôt par l’INSPQ du document : Portrait sommaire des 

pratiques nord-américaines de gestion du plomb dans 

l’eau potable dans les écoles par les autorités de santé 

publique: 

• Échanges avec les « Health Officers » des autres provinces : 

BC, NB, Ont.

• Échanges avec personnes ressources : Santé Canada, 

CCNSE, EPA

• Consultations d’articles spécifiques

• Conclusion:

• Grande disparité dans les approches de gestion selon les 

organisations

• Implication variable du réseau de la santé

• Peu d’évaluation du risque en milieu scolaire19



Création d’un comité de soutien 
au DSP 

Mandat:

• Apporter un soutien aux intervenants régionaux 

qui en font la demande

• Préciser les actions à prendre suite au 

signalement d’un ou plusieurs résultats hors 

normes

• Aider à interpréter des résultats selon la 

menace à la santé pouvant justifier de 

devancer les modalités de prélèvements

• Préciser la pertinence d’une intervention 

populationnelle selon l’ampleur de la menace 20



Création d’un comité de soutien 
au DSP 

Membres du comité de soutien

• Denis Gauvin, INSPQ et co-président du CPE

• Nathalie Brault, DSP Montérégie et co-

présidente du CPE

• Michel Savard, DSP des Laurentides et 

membres du CPE

• Monique Beausoleil, DSP Montréal et membres 

du sous-comité plomb du CPE

• Patrick Levallois, INSPQ, Responsable du 

Groupe scientifique sur l’eau
21



Rôles des DSP en cas de 
dépassements

• S’entendre avec la DR du MDDEFP pour :

• Se répartir au besoin les démarches auprès du 

propriétaire ou du responsable du réseau ;

• Obtenir  (par écrit) les informations sur les 

mesures que le responsable du réseau a prises ou 

entend prendre pour localiser les canalisations de 

plomb du système de distribution, cette 

information devant être transmise au MDDEFP et 

à la DSP dans les meilleurs délais pendant les 

heures ouvrables
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Conclusion

• Les autorités de santé publique recommandent la plus 

faible exposition au plomb

• Les nouvelles dispositions réglementaires pour la 

surveillance du plomb visent à mettre en évidence des 

situations exceptionnelles d’exposition

• La norme de 10 µg/L après 5 min d’écoulement: nécessite 

des interventions

• Les recommandations doivent être modulées en fonction 

de l’ampleur du dépassement
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Questions ?

Comments ?


