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Vol au-dessus d’un dépotoir 3
Les déchets biomédicaux: seuls sont vraiment sensibilisés a la question ceux et celles qui,
par leur travail, manipulent quotidiennement toutes ces seringues, pansements et organes
contaminés, une contamination qui peut entrainer la mort, dans certains cas. Pourtant, &
cause de I'’énorme négligence des pouvoirs publics concernant le transport et le traitement
de ces déchets, nous sommes tous susceptibles, de nombreuses facons, de venir en contact
avec les microbes qui proliferent dans ces déchets.

Il a fallu que les syndicats s’en occupent! 6
A Thépital Sainte-Justine de Montréal, les syndicats CSN ont décidé de faire le nécessaire
pour régler ce probleme des déchets biomédicaux dans leur milieu de travail et de grands
pas ont été réalisés. Un bel exemple d’action syndicale concréte en matiére de santé-sécurité
au travail.

Démeénager avec sa job 8
Apres plus de 80 ans d’activités, la patisserie Stuart de Montréal cessera ses activités en
décembre. Le syndicat a réussi a négocier avec’'employeur des possibilités d’'intégration des
employé-es mis a pied dans d’autres usines de la compagnie. Roger Berthelot et Nicole
Jarjour ont tous deux choisi de déménager avec leur job, a Sainte-Marie-de-Beauce!

C’est pas parce qu’on se promeéne en Cadillac 10
qu’on est riches!

Vous vous souvenez de la tristement célebre Murray Hill? She rides again! Une histoire
abracadabrante dont la principale motivation est de se débarrasser des deux syndicats CSN
en place.

Des travailleurs qui refusent la fatalité 12
Il semble bien que le ler aoit, I'usine de planche isolante de la Domtar, & Donnacona,
fermera ses portes pour de bon. Il n’est pas dit cependant que les travailleurs ne produiront
plus rien aprés cette date. La volonté de continuer est 1a. Mais elle se heurte 2 Domtar.

L’autonomie professionnelle en question 13
De la reconnaissance syndicale pure et simple aux luttes pour un respect concret traduit
dansun salaire décent, on passe maintenant a une autre étape du syndicalisme professionnel.

Faire le saut... en Ontario 14
Sylvie St-Pierre, une technicienne en laboratoire de 'Hotel-Dieu de Montréal, s’était dit que
pour ses 35 ans, elle prendrait une décision majeure dans sa vie. Son souhait a été exaucé

plus rapidement que prévu.
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Vol
au-aessus
d'un depotoir

Par Lucie Laurin

. :

Site d'enfouissement “sec” a Sainte-Geneviéve de Berthier. On y reconnait une
fiole de sang, un oeuf et des excréments. Cette photo a été prise par Richard
Chartier,duSyndicat desemployé-esdu Centre hospitalier régional de Lanaudiére
(CHRDL).

Au-dessus de la carriere
Miron, les goélands planent
en grand nombre, puis se po-
sent; enfoncant leur bec dans
les détritus, ils fouillent.
Lorsque l'un d’'eux, parfois a
grand peine, retire un butin
alléchant, les autres se préci-
pitent et le lui disputent a
grands cris. Pour échapper a
leur convoitise, le vainqueur
emporte son repas la ou vi-
vent les hommes et les fem-
mes et ou jouent les enfants.

A I'hopital, une jeune
femme vient de donner nais-
sance a un beau garcon. Pen-
dant qu’on l'améne a sa
chambre, le préposé a l'en-
tretien de la salle d’accou-
chement entreprend le net-
toyage. Lorsque la porte
s’ouvrira sur une nouvelle
parturiente, il ne restera plus
trace de rien.

Toute cette propreté
n’est qu’apparence, pourtant.
Ou sont allés le sang et le
liquide amniotique ou bai-
gnait le foetus? Que sont de-
venus le placenta, le cordon
ombilical, les pansements, les
seringues, bref ce qu'il est
convenud’appelerles déchets
biomédicaux?

A cause de leur faible pro-

portion en comparaison des

déchets domestiques et in-

dustriels, les déchets

biomédicauxretiennent peu

I'attention, et les décideurs
politiques ne se sentent pas forcés
d'intervenir, explique Roger Laroche,
vice-président du Conseil central de
Montréal et responsable du dossier
environnement et aménagement.
Pourtant, un seul de ces déchets peut
suffire a contaminer et les travailleurs
qui les manipulent, et la population
environnante...»

Un document gouvernemen-
tal évalue a 4400 tonnes la quantité
totale de déchets biomédicaux pro-
duits a chaque année au Québec, les
plus grands producteurs étant les
centres hospitaliers de soins de courte
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duree, ces établissements publics
auxquels, précisément, on confie la
santé de la population!

Si les hopitaux n'ont pas de
politique pour disposer des déchets
biomédicaux qu'ils produisent, que
penser des CLSC, des cliniques mé-
dicales, centres d’accueil, centres de
recherches, laboratoires d'analyse
microbiologique, compagnies phar-
maceutiques, établissements d'en-
seignement, entreprises funéraires,
services ambulanciers, cliniques
dentaires, cliniques d'esthétique,
etablissements vétérinaires, et
autres?

Un itiné-
raire risqué
«Dans
les hoépitaux,
reprend Roger
Laroche, le
sang qui est
préleve pour
analyse est
ensuite jetée
dans les lava-
bos. C’est la
méme chose
avec tous les
liquides cor-
porels, méme
s'ils sont con-
tamines par
des microbes
ou s’ils con-
tiennent de
fortes concen-
trations de
medica-
ments. Il en
résulte que

Roger Laroche

Serge Quenneville

les boues des usines d'épuration sont
de plus en plus toxiques. Quant aux
déchets solides, a l'exception des
dechets anatomiques issus des sal-
les d'opération et d'autopsie, la plu-
part se retrouvent dans des sacs
verts, sans tri prealable.»

Les sacs verts sont recueillis
par les préposes a l'entretien, puis
achemines vers le dépotoir munici-
pal. La, les déchets sont compactes,
puisrecouverts de sable et de gravier.
Des puits de ventilation ont été ins-
tallés afin de capter les émanations
de gazrésultant de la decomposition
des matiéres organiques.

«Comme tous les déchets
sont mélés et qu'on y trouve tout
autant des objets piquants ou tran-
chants que du matériel contamineg,
les travailleurs qui cueillent les sacs
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Contenu d'un sac vert provenant de la
salled’'accouchement aI’hépital Sainte-
Justine: on peut y distinguer un rasoir,
une seringue, des caillots de sang, des
pansements imbibés de sang, etc.

verts sont particuliérement exposeés,
poursuit Roger Laroche. Un seul
pansement peut contaminer tout le
contenu du sac, et le sac peut se
déchirer. Ce sac risque également
de s'ouvrir lorsqu'’il est lancé dans le
container. Enfin, lorsqu’il est par-
venu 4 la carriére Miron, le processus
de décomposition produit la tempe-
rature ideale pour répandre la
contamination. Avec les nuées de
goélands qui survolent la carriére,
c’est alors la population avoisinante
qui est exposée, et tout I'environne-
ment.»

Travailler a la carriére Miron
n’'est pas non plus sans risque. Un
travailleury estmort, le 27 mai, apres
avoir respiré des émanations toxi-
ques. Il était occupé a installer un
systéme de tuyauterie dans un puits
de ventilation.

Le tri a la source

Comment éviter que les sacs
verts ne contiennent du matériel
contamine? «Il faudrait un tri a la
source, répond Roger Laroche.
D’abord, séparer les déchets orga-
nigues des dechets non organiques.
Les déchets organiques de toutes
sortes (caillots, cordons ombilicaux,
matiéres fécales, placentas) de-
vraient toujours étre consideres
comme contaminés et amassés dans
des sacs bien identifiés. Les déchets
non organiques dangereux (serin-
gues, rasoirs, aiguilles, contenants
deverre) devraient étre déposes dans
des contenants solides et incineres.
Quant aux déchets non organiques
et non dangereux (tubulures, sacs,
pansements), il faudrait les séparer
entre infectieux ou non. Les non in-

fectieux pourraient étre jetés dans
des sacs verts, ce qui permettrait de
réduire considérablement la quantité
de déchets biomeédicaux qui néces-
sitent un traitement. Les déchets
infectieux, c’est-a-dire ceux qui ont
été en contact avec un patient, de-
vraient étre traités comme les dé-
chets organiques.»

Traiter une matiére comme
undéchet organique signifie d'abord
I'identifier comme un déchet
biomédical infectieux et le déposer

Durant la fin de semaine, les sacs verts
provenant de la salle d’accouchement
de I'hopital Sainte-Justine sont entas-
sés dans une piéce, a la température
ambiante, en attendant d'étrerecueillis
par un préposé le lundi. Toutes les
conditions sont réunies pour accélérer
le processus de décomposition et de
putréfaction de leur contenu.

dans un contenant spécial. Celui-ci
sera entreposé dans un container
scelle etréfrigéré, enattendantd'étre
acheminé vers une entreprise spe-
cialiséedansl’'incinérationdecetype
de déchets. C'est le traitement que
réservent actuellement les hopitaux
aux dechets anatomiques.

Un long voyage

Parler d'incinération des dé-
chets biomédicaux, ¢'est ouvrir une
boite de Pandore. A I'heure actuelle,
seul 'hépital Notre-Dame, a Mon-
tréal, posséde et opére un incinéra-
teur; les cendres sont acheminées a
la carriére Miron. Pour le reste, il
n'existe, au Quebec, qu'une seule
entreprise d'incinération des déchets
biomédicaux: DECOM, a Gatineau.

Toujours d'apres le docu-
ment gouvernemental, seuls certains
producteurs recourent, pour le
transport des déchets vers Gatineau,
a des entreprises qui utilisent des
camionsréfrigérés. «Le transport des



déchets biomédicaux est peu régle-
menté, déclare Roger Laroche. Les
camions quitransportentles déchets
en provenance de I'Est du Québec
passent par Montréal. Et ¢ca ne se fait
pas toujours dans de bonnes condi-
tions.

«A cela s'ajoute le probléme
des cendres. Devraient-elles étre
considérées comme toxiguesounon?
La question demeure sans reponse.
Si les cendres sont toxiques, il faut
les acheminer vers une entreprise de
stabilisation comme STABLEX ou
recourir a une méthode d’'en-
fouissement spécifique.»

Ce qui est clair, toutefois,
c'est que disposer des deéchets
biomédicaux de fagon sécuritaire
représente des sommes élevées. Des
sommes que les centres hospitaliers
préferent, pour l'instant, consacrer a
I'achat d’équipement sophistiqueés...

Tout repenser

A Tintérieur des hépitaux,
toutefois, unegestion convenable des
déchets dépend bien davantage
d'une volonté politique que de bud-
gets substantiels. «II faudrait tout
repenser, explique Serge Quen-
neville, responsable du dossier de
I'environnement au Service du génie
industriel de la CSN. Une gestion
convenable des déchets ne doit pas
se traduire par une surcharge de
travail pour les employé-es. On ne
peut pas demander a I'infirmiére de
transporter un tampon d’ouate a

Contenant de sang et de liguide
amniotique jeté dans un sac vert, a la
salle d’accouchement de I'hopital
Sainte-Justine.

l'autre extréemité de la piece ou elle
travaille pour le jeter dans un con-
tenant spécifique. Pas plus que de-
mander au preposé a l'entretien de
faire trois tournées au lieu d 'une pour
recuelillir des sacs de déchets qui
seraient de trois couleurs différen-

Les sacs verts provenant du Centre hospitalier régional de Lanaudiére sont jetés
dans un compacteur, qui les transportera au site d'enfouissement de Sainte-
Genevieve de Berthier, a environ 30 kilomeétres de 1a. Une simple bache est prévue
pour retenir les débordements. Richard Chartier, 4 qui nous devons ces photos, a
pu cueillir différents détritus (morceaux de couches, seringues) tombés du
camion en cours de route.

tes. Le tri des déchets & la source
suppose la collaboration de l'em-
ployeur et des salarie-es.»

Une industrie florissante

Pour l'instant, rien n'oblige
les directions hospitaliéres a bou-
ger. Le gouvernement a publie, en
septembre 1989, un document inti-
tulé Politique de gestion des déchets
biomédicaux. Depuis, plus rien. On
attend toujours un projet de loi et
unereglementation. «La gestion des
déchets biomeédicaux est pourtant
une question de santé publique,
poursuit Serge Quenneville. Les
colits devraient en étre intégrés dans
les budgets d'opération des hopitaux
et autres institutions publiques.»

Au lieu de cela, le gouverne-
ment queébécois applique ses politi-
ques neo-libérales de désengage-
ment. «La gestion des déchets
biomédicaux est avant tout Ila res-
ponsabilité du producteur», peut-on
lire dans son énoncé de politique.
Mais pendant que nos décideurs re-
gardent ailleurs, certaines entrepri-
ses multinationales, telles Laidlaw,
Waste Management et FDI, acquie-
rent I'une aprés l'autre les entrepri-
ses québécoises de transport et
d’incineration des déchets, ainsique
les sites d’enfouissement, dans 1'in-
tention évidente d'étendre cheznous
leur monopole. Les municipalités,
particuliéerement celles de la région
de Sherbrooke ou aboutissent les
dechets américains, voient leurs si-
tes d'enfouissement se combler sans
pouvoir exercer quelque controle que
ce soit sur la nature et la provenance
des déchets.

«C'est un commerce trés Iu-
cratif, explique Serge Quenneville.

D’abord, beaucoup d’établissements
sont préts a payer le prix fort pour se
débarrasser de déchets encom-
brants. En outre, les normes étant
plus élevées aux Etats-Unis que chez
nous, il en cotite moins cher de faire
transporter ses déchets ici que
d’acheter des équipements régle-
mentaires. C’'est pourquoi, d'ailleurs,
pres de 90% des dechets incineres
par DECOM proviennent des Etats-
Unis et de I'Ontario.»

Une question de volonté

Les outils technologiques
efficaces existent pour éliminer les
déchets biomédicaux. Aux Etats-
Unis, par exemple, certaines salles
d'opération sont munies d'une dou-
ble plomberie qui achemine les dé-
chets liquides vers des containers,
ou ils sont briilés. Chez nous, des
volontés individuelles de reagir se
manifestent, en nombre de plus en
plus grand. Ici et 1a, des syndicats
commencent a voir dans la gestion
des déchets biomeédicaux une res-
ponsabilité sociale qu'ils partagent.
Le Conseil central de Sherbrooke,
par exemple, participe activement a
une coalition régionale sur la gestion
intégrée des déchets.

«Ce qui manque, c'est la vo-
Ionté politique de nous donner un
systeme de gestion avec une régle-
mentation applicable, et des moyens
d’interdire I'importation des dechets.
Le probleme des déchets biomeé-
dicaux rejoint les autres débats so-
claux surl'environnement. Etilremet
en cause des pratiques medicales.
C'est toute la conception de la santé
qui est ici en question», de conclure
Serge Quenneville.
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‘ Hopital Sainte-Justine ’

1 a fallu

que les syndicats
§'en occupent!

Sylvie Chassé est infirmiére a la salle d'accouchement de
I’'hépital Sainte-Justine de Montréal: «Moi, ¢ca me dérangeait
de jeter des seringues de sang, des caillots et des cordons
ombilicaux dans des sacs verts, ou le sang dans le lavabo»,
lance-t-elle. Elle en a parlé dans son syndicat, puis elle a suivi
une session de formation de la CSN sur I’environnement, ce
qui a achevé de la convaincre que ses inquiétudes étaient
fondées.

n aott 1990, elle a entrepris
une tournée de I'hépital,
avec photos al'appui, pour
savoir comment on dispo-
sait des déchets

biomeédicaux dans les autres départe-

ments. Le syndicat des employé-es
généraux, également affilié a la CSN
etintéressé alaquestion, aapportésa
collaboration. «L'enquéte arévélé que
tout était jeté dans des sacs verts:
compresses, sang, rasoirs, matériel
jetable contaminé ou non, reprend
Sylvie Chassé. A la banque de sang,
on jetait les restes de sang dans les
sacs verts et les eaux de lavage pas-
saient par les lavabos. En bactériolo-
gie, on jetait les selles dans les sacs
verts et les urines dans les lavabos.
Seuls les liquides dangereux inflam-

mables et les déchets de
chimiothérapie étaient traités de fa-
con securitaire.»

Apres avoir pris connaissance
de la politique gouvernementale de
gestion des dechets biomédicaux in-
fectieux, les syndicats ont rencontré

I employeur pourréclamer cqu’elle soit

Sylvie Chassé

L

: b
Yves-Line Delva

appliquée. «Nos moyens de
pression étaient limités, expli-
queYves-LineDelva, infirmiéere
en oncologie. La politique de-
vait d’abord étre appliquée a
compter d'avril 1991. Mais la
date d'application a été re-
poussée a avril 1992.» Néan-
moins, les syndicats ont in-
sisté pour obtenir le tri des
déchets a la source et I'infor-
mation aux employé-es.

L’'information avant tout
L'employeur a refuse
de s'engager, se contentant
de faire allusion a quelques
vagues projets. Mais les syn-
dicats ont quand méme ob-
tenu que les objets piquants
ou tranchants soient recueillis
dans des boites rouges solides

Sur le comptoir, on apercoit les boites rouges rigides destinées, depuis I'interven-
tion des syndicats a I'hopital Sainte-Justine, a recevoir les objets piquants ou
tranchants. Ces boites ont remplaceé les contenants de plastique provenant des
cuisines, qui avaient causé plusieurs accidents de travail. Dans la poubelle, le sac
jaune approprié pour les déchets de chimiothérapie.
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etacheminés a DECOM. « Auparavant,
ces objets etaient jetes dans des
contenants de plastique vides prove-
nant des cuisines, raconte Sylvie
Chassé. Il y a eu des accidents de
travail: les aiguilles, les rasoirs ou les
éclats de verre traversaient les parois
des contenants. Les contenants rou-

A noter que la FAS a présenté
devant la Commission Charbon-
neau un excellent mémoire sur la
question, intitulé: «Les déchets
biomédicaux: une responsabilité
collective, une approche intégréen»,




ges que nous avons maintenant sont
sécuritaires.»

Les syndicats ont aussi ob-
tenu que l'employeur applique les
mesures universelles, c'est-a-direque
tous les patients soient considerés
comme contamines et les employe-es
protégés en consequence. «Les me-
sures universelles sont une protection
pour les employée-es qui ont des con-
tacts directs avec les patients. Mal-
heureusement, elles s’arrétent avant
la gestion des déchets, commente
Yves-Line Delva. Comme il n'y a pas
de tri des déchets a la source, les
preposes a I'entretien sont particulie-
rement exposés!» Les syndicats ont
donc fait du tri a la source leur princi-
pale revendication.

«Lavéritable amélioration que
nous avons obtenue, c’est une
meilleure conscientisation chez les
salarié-es, déclare Sylvie Chassé. Par
exemple, nous avons constate, lors de
notresecondetournée enfévrier 1991,
que les boites rouges contenant les
objetsdangereuxseretrouvaientdans
les sacs destines a DECOM, méme si
I'employeur avait refuse d'informer
les employé-es.»

Faceal'mertiedel'employeur,
les syndicats ont décidé de dispenser
eux-mémes!'information au personnel
de I'hopital, aux patients et a leurs
visiteurs. Le 22 avril dernier, ils ont
organisé unejournée de sensibilisation
au probleme des déchets
biomeédicaux; I'événement a attire un
grand nombre de participants de
toutes provenances.

Les syndicats veillent!

Mais les informations ne sont
pas toujours faciles a obtenir. Il en est
que l'employeur cache jalousement.
En quoi consistent, par exemple, les
projets auxquels il a été fait allusion?
Les syndicats tentent de le savoir en
recourant a la Loi d’acces a I'informa-
tion. De méme, ils surveillent de pres
le projet de construction du pavillon
Charles-Bruneau, destiné a accueillir
les patients cancéreux. «Les tra-
vailleurs et travailleuses en oncologie
devraient étre consultés pour éviter
de répéter des erreurs, déclare Yves-
Line Delva. Par exemple: a I'heure
actuelle, les enfants qui regoivent des
traitements en chimiothérapie ou en
radiothérapie sont renvoyés chez eux
immédiatement apres. Pourtant, a
nous, on nous demande d’'étre mas-
queés et gantés. Mais aprés? Que de-
viennent les déchets non organiques,
les urines? Rien n'est prévu.»

Dans le pavillon Charles-
Bruneau, les déchets contaminés se-
ront hautement concentrés. Les plans
prévoient-ils une gestion convenable
de ces deéchets? Les syndicats ont

Sylvie Chassé, nous avons une part de
responsabilité dans la production de
ces déchets. Le tri a la source, ca
commence avec la personne qui jette
le déchet a la poubelle.»

I'intentiond’y voir. « Aprestout, de dire
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Dans la région de 'Estrie, une mobilisation est en cours autour de la
questiondes déchets et de leur gestion. Récemment, lamultinationale
Laidlaw s’est portée acquéreur de quatre entreprises de la region
spécialisées dans le transport et le traitement des déchets. Cette
compagnie a l'intention de transporter des déchets provenant de
Montréal, de la rive sud et d'ailleurs. «Plusieurs municipalites de la
région ont investi des sommes importantes dans la cueillette sélective
des déchets pour prolonger la durée de vie de leurs sites
d’enfouissement et les citoyens se sont impliqués dans le tri a la
source des articles recyclables, explique Jocelyn Leblanc, vice-pré-
sident du Conseil central de Sherbrooke. Ce que nous craignons, c'est
que les sites d'enfouissement des petites municipalités de la region se
remplissent rapidement de milliers de tonnes de dechets venus de
partout, ce qui fera immanquablement monter les prix, méme pour les
gens qui habitent a proximité, et ce qui augmentera les risques de
contamination ou d'accidents écologiques.»

Voyantcela, ' Assemblée de concertation et de développement
de 1'Estrie (ACDE), que préside Janvier Cliche, également président
du Conseil central de Sherbrooke, a lance un appel aux organismes de
la région intéressés a l'environnement et a la santé. L'appel a été
entendu et neuf organismes se sont regroupés pour fonder une
coalition sur la gestion des déchets en Estrie. La coalition a fait
connaitre publiquement, le 30 mai, ses objectifs de sensibilisation et
de pression sur les décideurs politiques, ainsi que les deux premieres
actions qu'elle entend mener: «Nous voulons obtenir du ministre de
I'Environnement du Québec qu'il modifie le Réglement sur les déchets
solides afin de permetire aux municipalités ou aux MRC deréglementer
I'acceptation des déchets dans les sites d'enfouissement publics ou
privés de leur territoire et de limiter la provenance des déchets au
territoire de leur MRC. Nous voulons aussi une enquéte federale sur
une situation de monopole en ce qui concerne la cueillette et
I'enfouissement des déchets, monopole qui commence a se développer
au Quebec au profit d'une ou deux grandes compagnies multinatio-
nales», de déclarer Jocelyn Leblanc.
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Demenager
avec sa Job

Par Michel Créte

«Je trouve ca dur de voir partir le monde un par
un, apres tant d’années de service», nous confie
René Sarrazin, a I'emploi de Stuart depuis 1964.

La patisserie Stuart, située sur la rue
Laurier, a Montréal, fermera ses portes d’ici le
mois de décembre, aprés plus de 80 ans d’activi-
tés! Le 28 janvier, les 220 travailleuses et tra-
vailleurs de cette patisserie, une division de
Culinar, ont eté convoqués dans une salle et c’est
la qu’on leur a appris que leur entreprise cessera
ses opérations pour desraisons de rationalisation
et de rentabilité. A I'avenir, c'est a Sainte-Marie-
de-Beauce qu'on produira les céléebres Mae West,
les Swiss Rolls et autres gourmandises.

«A l'exception des payes de sépara-
tion, la convention collective ne prévoyait pas le
reclassement ou le transfert des employé-es dans
d’autres usines de Culinam, d’expliquer René
Sarrazin, vice-président aux griefs et militant
syndical de la premiére heure.

Le syndicat, affilié a la Fédération du
commerce de la CSN, a aussitot contacté I'em-
ployeur dans le but de négocier non seulement
I'accés ala préretraite et des payes de séparation,
mais aussile transfert des syndiqué-es dansd’au-
tres divisions de Culinar, ou on retrouve des
syndicats affiliés ala CSN et ala FTQ. Le syndicat
et 'employeur ont finalement conclu une entente
comme quoi les 220 travailleuses et travailleurs
serontreplacés chez Grissol, chez Lido, chez Viau,
aux succursales de Stuart de Montréal-Nord et de
Ville d’Anjou, ainsi qu’a son usine de Sainte-
Marie-de-Beauce.

Roger Berthelot et Nicole Jarjour ont
tous deux choisi de déménager avec leur job, a
Sainte-Marie-de-Beauce! Nouvelles CSN les a
rencontres.

a fermeture de Stuart d’années, plusieurs de ces
se fait donc d'une fa- travailleuses ettravailleurs
con relativement ci- étaient attachés a leur en-
vilisée. Mais sur le treprise.

- Coup, les syndi- «On ne s’attendait
. qué-esonttrou- pas aune fermeture. Peut-
vé ¢a dur. A I'emploi de étre & un déménagement.
Stuart depuis une dizaine Ilsétaient supposés déme-







