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Les concentrations de 
pollution atmosphérique liée 
au trafic affectent de façon 
disproportionnée les personnes 
racialisées et celles touchées par 
la pauvreté et la marginalisation 
socio-économique, ce qui a des 
conséquences négatives sur leur 
santé, étant donné aussi que ces 
personnes ont moins accès aux 
soins de santé.  Ainsi, il y a des 
écarts en matière de santé liés  
à l’environnement.

Résumé 
La pandémie mondiale de COVID-19 a mis en évidence l’interdépendance entre la santé 
humaine et l’environnement. Par exemple, les restrictions associées à la pandémie ont entraî-
né une réduction de la pollution atmosphérique liée au trafic et de ses effets sur la santé. Tels 
que résumés dans le présent rapport, les effets néfastes de la pollution atmosphérique liée 
au trafic sur la santé ont été démontrés dans des études scientifiques et les conclusions sont 

sans équivoque : une politique décisive et des mesures lé-
gislatives et réglementaires sont nécessaires pour protéger 
et améliorer la santé des collectivités dans lesquelles nous 
vivons, travaillons et nous divertissons. Des connaissances 
sur les risques pour la santé que représente la pollution at-
mosphérique liée au trafic peuvent fortement éclairer les 
décisions en faveur d’interventions politiques, législatives 
et réglementaires visant à prévenir les maladies et à amélio-
rer les résultats sur la santé.
La pollution atmosphérique liée au trafic englobe une série de 
polluants émis dans l’air ambiant par des véhicules motorisés et 
d’autres sources mobiles routières. Les concentrations de polluants 
atmosphériques liés aux transports, et donc le potentiel d’exposi-
tion, dépendent de plusieurs facteurs, notamment de la vitesse et 
de la direction du vent, de la stabilité atmosphérique, des condi-

tions locales du terrain et d’utilisation des terres, de la pollution atmosphérique de fond provenant 
d’autres sources, et de la distance par rapport aux routes et aux autres sources d’émission importantes. 
Selon certaines études, en fonction de ces facteurs, les concentrations de polluants atmosphériques liés 
aux transports peuvent rester élevées dans un rayon de 50 à 500 m des routes principales et d’autres 
sources d’émission importantes. Au Canada, un tiers de la population réside à moins de 250 m d’une 
route principale. Cette partie de la population est donc plus susceptible d’être exposée à la pollution 
atmosphérique liée au trafic et aux risques pour la santé qui y sont associés.

Les preuves scientifiques 
des effets néfastes sur 
la santé de la pollution 
atmosphérique liée au trafic 
montrent sans équivoque 
la nécessité d’une politique 
et d’une action législative 
et réglementaire décisives 
pour protéger les Canadiens 
et améliorer la santé des 
communautés où nous 
vivons, travaillons et jouons.

ASSOCIATION CANADIENNE DES MÉDECINS POUR L’ENVIRONNEMENT (ACME)   3



Il y a une multitude de maladies associées à l’exposition à la pollution atmosphérique liée au trafic qui 
peuvent se manifester tout au long de la vie d’une personne. Bien que les systèmes respiratoire et car-
diovasculaire soient touchés de manière disproportionnée par la pollution atmosphérique liée au trafic, 
d’autres systèmes d’organes sont également touchés, notamment les systèmes nerveux et reproducteur. 
Les nombreux effets sur la santé de la pollution atmosphérique liée au trafic contribuent de manière cu-
mulative à des taux de mortalité plus élevés parmi les populations qui y sont exposées. Dans la foulée de 
la pandémie de COVID-19, des recherches indiquent que la pollution atmosphérique augmente égale-
ment le taux d’infection par la COVID-19, ainsi que les risques de transmission et de mortalité associés. 

Les risques pour la santé de l’exposition à la pollution atmosphérique liée au trafic ne sont pas les 
mêmes pour toutes les personnes. Les enfants et les adolescents seraient particulièrement vulnérables à 
l’exposition à la pollution atmosphérique liée au trafic en raison de leur rythme respiratoire élevé par 
rapport à leur taille et de l’immaturité relative de leurs systèmes respiratoire et immunitaire. De plus, les 
personnes racialisées et celles qui sont touchées par la pauvreté et la marginalisation socio-économique 
doivent souvent faire face à des concentrations disproportionnées de pollution atmosphérique liée au 
trafic, aux effets sur la santé qui y sont associés et à des obstacles entravant l’accès aux soins de santé, ce 
qui entraîne des disparités d’origine environnementale en matière de santé.

La présente revue exploratoire de la littérature donne un aperçu des effets néfastes de la pollution at-
mosphérique liée au trafic sur la santé humaine. Les disparités d’origine environnementale en matière 
de santé découlant de l’exposition à la pollution atmosphérique liée au trafic sont examinées. Il est 
également souligné qu’il est pertinent de considérer la manière dont la pandémie de COVID-19 et la 
pollution atmosphérique liée au trafic sont interreliées. Enfin, les mesures de prévention et de protec-
tion qui peuvent être prises pour améliorer les résultats sur la santé qui y sont associés sont présentées. 

RÉSULTATS 

L’exposition à la pollution atmosphérique liée au trafic et la santé
Les effets de la pollution atmosphérique liée au trafic sur la santé sont documentés dans des recherches 
qui ont été menées au Canada et dans le monde entier. Les recherches menées par Santé Canada laissent 
croire à des liens de causalité entre l’exposition à la pollution atmosphérique liée au trafic et la réduction 
de la fonction pulmonaire, l’asthme et sa prévalence chez les 
enfants et les adultes, ainsi que la sensibilisation et les réac-
tions allergiques. Parmi les autres problèmes de santé spécifi-
quement associés à l’exposition à la pollution atmosphérique 
liée au trafic signalés dans la littérature, citons les suivants :

•	les maladies et les infections respiratoires, telles que la 
maladie pulmonaire obstructive chronique et la bronchite; 

•	les maladies cardiovasculaires et d’autres incidences cardiovasculaires comme l’hypertension et 
l’infarctus du myocarde;

•	les effets neurologiques, notamment le déclin neurocognitif, les maladies neurodégénératives 
et les effets néfastes sur le développement neurologique et les retards entrainés sur celui-ci; 

•	les incidences liées à la grossesse, y compris les issues défavorables de la grossesse, les anomalies 
congénitales, l’infertilité et l’éclampsie;

Les effets sur la santé de la 
pollution atmosphérique liée  
au trafic sont documentés par 
des recherches menées au 
Canada et dans le monde entier.
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L’exposition à la pollution 
atmosphérique liée aux 
transports causent des 
problèmes de santé, 
incluant des conséquences 
négatives liées aux 
grossesses.

•	les cancers, dont les plus fréquents sont le cancer du poumon, la leucémie et le cancer du sein;

•	le diabète;

•	l’obésité;

•	les effets dermatologiques, notamment l’eczéma atopique et non atopique;

•	les effets de l’exposition au bruit de la circulation sur la santé mentale, notamment l’anxiété  
et la dépression, le stress lié au bruit, l’insomnie et les troubles du sommeil. 

Enfin, les répercussions en aval de l’augmentation des risques pour la santé associés à l’exposition à  
la pollution atmosphérique liée au trafic se traduisent par des taux de mortalité plus élevés. 

La pollution atmosphérique liée au trafic et l’inégalité environnementale
La littérature passée en revue met en évidence la répartition disproportionnée des risques pour la santé 
associés à la pollution atmosphérique liée au trafic; la santé des personnes qui vivent dans des collecti-
vités où les niveaux de pollution atmosphérique liée au trafic sont plus élevés en subit les effets, souvent 
aggravés par les obstacles entravant l’accès aux soins de santé. La littérature met en évidence qu’au 
Canada, les personnes ayant un statut socio-économique inférieur sont particulièrement susceptibles 
de subir une exposition accrue, et doivent donc faire face aux effets sur la santé qui en découlent ainsi 
qu’aux obstacles à l’accès aux soins de santé, ce qui entraîne des disparités d’origine environnementale 
en matière de santé. Des disparités d’origine environnementale en matière de santé de la même ampleur 
sont également signalées chez les personnes racialisées, faisant ressortir l’enjeu du racisme environne-
mental en lien avec la pollution atmosphérique liée au trafic. Cependant, la littérature de cette revue sur 
le racisme environnemental est axée sur la réalité américaine, ce qui démontre qu’il existe une lacune 
importante dans la littérature canadienne, sur laquelle il faudrait porter notre attention. 

COVID-19, qualité de l’air et santé 
La littérature récente sur la pandémie de COVID-19 donne à penser que la pollution atmosphérique, y 
compris celle liée aux transports, augmente le risque d’infection par la COVID-19, les risques de trans-
mission du virus et les risques de mortalité associés. Ces résultats interreliés, selon lesquels les personnes 
les plus exposées à la pollution atmosphérique courent un plus grand risque de maladie et de décès liés 
à la COVID-19, sont probablement dus au fait que la pollution atmosphérique peut être un vecteur de 
propagation pour le virus et à l’effet cumulatif de la pollution atmosphérique et de la COVID-19 sur le 
système respiratoire.
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Des réductions substantielles des 
polluants atmosphériques liés au 
transport ont été réalisées pendant 
la pandémie grâce à la mise en œuvre 
de restrictions et de fermetures des 
transports, ce qui démontre notre 
capacité à mettre en œuvre des 
changements efficaces en matière de 
santé publique et de politiques.

Bien que la pandémie de COVID-19 ait mis en évidence certaines des conséquences de l’exposition 
à la pollution atmosphérique liée au trafic, comme les effets aggravés de la COVID-19 sur la santé, la 

pandémie a également souligné la capacité de la société à mettre en 
œuvre des changements efficaces en matière de santé publique et 
de politique, comme en témoignent les améliorations de la qualité 
de l’air. Plus précisément, il est démontré dans la littérature que les 
polluants atmosphériques liés au transport ont diminué de ma-
nière substantielle pendant la pandémie en raison des restrictions 
et du confinement, des mesures qui visent à réduire la transmis-
sion et les risques d’infection en ciblant souvent les transports et 
les déplacements. Toutefois, la concentration d’ozone troposphé-
rique aurait augmenté pendant la pandémie en raison de l’affai-
blissement du titrage par les oxydes d’azote et des modifications de 

la chimie et de la dynamique de l’atmosphère entraînées par la réduction des particules en suspension. 

Prévention et protection
On retrouve dans la littérature plusieurs mesures visant à prévenir les émissions de polluants atmos-
phériques liés au transport, à réduire les risques d’exposition et à protéger les personnes des effets de ces 
polluants sur la santé. Ces mesures comprennent notamment :

•	des adaptations relatives à la ventilation, telles que la modification des horaires de ventilation 
des bâtiments scolaires en fonction des périodes de faible affluence, la mise en place de 
systèmes de filtration à haut rendement dans les résidences et l’amélioration des systèmes de 
ventilation des véhicules au profit des conducteurs;

•	l’utilisation et la promotion des transports actifs, y compris l’expansion des pistes cyclables et 
l’augmentation de la part modale du transport à vélo;

•	l’expansion des espaces verts et de la végétation dans les villes, comme la mise en place de 
murs végétaux en bordure de route, le long des zones où la circulation automobile est dense;

•	la mise en place de politiques de prévention et de contrôle de la pollution, telles que les normes 
relatives à la teneur en carburant et au type de véhicules, les restrictions liées à la marche au 
ralenti des véhicules lorsqu’ils sont immobilisés et l’utilisation des transports en commun et 
des véhicules électriques;

La pandémie a également 
attiré l’attention sur notre 
capacité à mettre en œuvre 
des mesures efficaces en 
matière de santé publique 
et de politiques, comme en 
témoignent les améliorations 
de la qualité de l’air.
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•	l’utilisation d’équipement de protection individuelle, tels que des masques de protection 
respiratoire et des couvre-visages commerciaux dans les environnements où les effets de la 
circulation routière se font sentir; 

•	la modification de l’alimentation, notamment l’augmentation de l’apport en antioxydants.

RECOMMANDATIONS 
Dans cette revue de littérature, nous faisons état du savoir scientifique actuel sur la pollution atmos-
phérique liée au trafic, présentons les lacunes dans les connaissances sur ce sujet et les mesures de pré-
vention et de protection soulevées dans les études en lien avec cet enjeu spécifique. En ce sens, plusieurs 
recommandations peuvent guider les actions de sensibilisation visant à prévenir les maladies et à pro-
mouvoir la santé découlent de cette revue de littérature. Nous recommandons : 

•	l’adoption de politiques de prévention et de contrôle de la pollution qui tiennent en compte 
des normes relatives à la teneur en carburant et au type de véhicules, de restrictions liées à la 
marche au ralenti des véhicules lorsqu’ils sont immobilisés, de zones à faibles émissions, ainsi 
que l’utilisation des transports en commun et des véhicules électriques;

•	l’augmentation de l’offre d’infrastructures de transport actif, telles que les pistes cyclables, et 
l’augmentation de la part modale du transport à vélo;

•	l’obligation de filtrer adéquatement l’air dans les résidences et dans les lieux publics et de 
rassemblement communautaire;

•	l’aménagement de plus d’espaces verts urbains et de murs végétaux dans les zones où la 
circulation est dense; 

•	de poser des actions individuelles, comme l’utilisation d’équipement de protection 
individuelle et l’augmentation de l’apport alimentaire en antioxydants.

CONCLUSIONS
Cette revue exploratoire de la littérature contribue à l’expansion du savoir en synthétisant les connais-
sances actuelles sur les thématiques suivantes : les effets de l’exposition à la pollution atmosphérique liée 
au trafic sur la santé; les effets disproportionnés sur la santé en fonction du statut socio-économique et 
de la racialisation; le lien entre la COVID-19 et la pollution atmosphérique; les mesures de prévention 
et de protection qui peuvent être prises pour protéger et améliorer la santé des personnes et des collec-
tivités exposées. 

L’expérience connue avec la COVID-19 offre au monde une excel-
lente occasion de mieux comprendre les interactions entre la santé 
humaine et l’environnement. Pour lutter contre les effets néfastes de 
la pollution atmosphérique liée au trafic sur la santé, il faut mettre 
au point des interventions à plusieurs niveaux qui tiennent compte 
des facteurs multiples et complexes ayant un impact sur la santé 
humaine, notamment les maladies liées au climat, le statut socio-économique et la racialisation. Les 
observations scientifiques et le principe de précaution servent de cadres pour guider l’élaboration de 
politiques sur la santé environnementale; les professionnels de la santé peuvent tirer profit de cette oc-
casion pour plaider en faveur d’un avenir sain.

Une occasion importante se présente 
alors que le monde émerge de la 
pandémie de COVID-19 avec plus de 
clarité sur l’interaction entre la santé 
humaine et les environnements.
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Liste d’abréviations 

TDAH	 Trouble déficitaire de l’attention avec 
hyperactivité

PL	 Pollution lumineuse
SLA	 Sclérose latérale amyotrophique
IQUA	 Indice de la qualité de l’air 
CN	 Carbone noire
MPOC	 Maladie pulmonaire obstructive 

chronique
CP	 Coronaropathie
MC	 Maladie cardiovasculaire
Ad	 Aire de diffusion 
dB	 Décibel
CE	 Carbone élémentaire
FEV1	 Volume expiratoire maximal par 

seconde
CVF	 Capacité vitale forcée
HC	 Hydrocarbure
HHS	 Axe hypothalamo-pituitaire-

adrénalien
CI	 Cardiopathie ischémique
IL-6	 Interleukine 6
FPN	 Faible poids à la naissance 
MEEM	 Mini-examen de l’état mental
IVDN	 Indice de végétation par différence 

normalisée 
RC	 Rapport de cote
RCa	 Rapport de cote ajusté
p	 Valeur de p
HAP	 Hydrocarbures aromatiques 

polycycliques
PS	 Particules en suspension
ppm	 Partie par milliard
RR	 Risque relatif
RRa	 Risque relatif ajusté
PAG	 petit poids pour l’âge gestationnel
TLR4	 Toll-Like Receptor 4
PALT	 Pollution atmosphérique liée au trafic
PUF	 Particules ultrafines
COV	 Composé organique volatil
µg/m3	 Microgramme par mètre cube
IC à 95 %	 Intervalle de confiance à 95 %

Liste des formules chimiques 

CO	 Monoxyde de carbone 
NOx	 Oxydes d’azote 
NO2	 Dioxyde d’azote 
NO	 Monoxyde d’azote 
O3	 Ozone troposphérique 
PM2.5	 Particules d’un diamètre < 2,5µm
PM10	 Particules d’un diamètre < 10µm
SO2	 Dioxyde de soufre
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Les enfants et les adolescents 
seraient particulièrement 
vulnérables à l’exposition de 
la pollution atmosphérique 
en raison de leur rythme 
respiratoire élevé par rapport 
à leur taille et l’immaturité 
relative de leurs systèmes 
respiratoire et immunitaire.

1. Introduction
Au début de 2020, la première vague de la pandémie mondiale de COVID-19 a mis en évidence les 
liens d’interdépendance qui existent entre les humains et l’environnement. Tout en accordant l’atten-
tion nécessaire au virus, les scientifiques et les médias ont également rendu compte d’une réduction de 
la pollution atmosphérique liée au trafic (PALT) et des avantages implicites de cette réduction pour la 
santé. Les observations scientifiques, résumées dans le présent rapport, donnent à penser que les me-
sures préventives de réduction des niveaux de PALT pourraient améliorer de manière considérable la 
santé des collectivités dans lesquelles nous vivons, travaillons et nous divertissons, soulignant par le fait 

même qu’il est manifestement nécessaire de mettre en place des me-
sures politiques et réglementaires décisives pour réduire le fardeau de 
la PALT sur la santé. Les connaissances issues de travaux scientifiques 
des effets de la PALT sur la santé peuvent contribuer de manière si-
gnificative à la promotion d’interventions politiques, législatives et 
réglementaires visant à prévenir les maladies et à améliorer les résul-
tats sur la santé.

Il y a une multitude de maladies associées à l’exposition à la PALT. 
Les conséquences négatives de l’exposition à la PALT sur la santé se 
manifestent tout au long de la vie : le fœtus, les enfants, les adultes et 
les personnes âgées exposées font face à la fois à des risques différents 
et se chevauchant. Le fardeau de la maladie associé à l’exposition à la 
PALT touche particulièrement le système respiratoire : plusieurs re-
lations causales entre les affections respiratoires et l’exposition à la 

PALT sont documentées dans la littérature. Le système cardiovasculaire est aussi fortement touché par 
les maladies liées à l’exposition à la PALT. Les systèmes d’organes autres que les systèmes respiratoire et 
cardiovasculaire sont également touchés par l’exposition à la PALT, notamment les systèmes nerveux et 
reproducteur. Les affections et les effets sur la santé, qui préoccupent de plus en plus les professionnels 

La connaissance des 
résultats sanitaires liés à 
la pollution atmosphérique 
liée au trafic, ancrée dans 
les preuves scientifiques, 
peut puissamment 
informer des interventions 
politiques, législatives  
et réglementaires visant  
à prévenir les maladies  
et à améliorer la santé.
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de la santé et le public, sont également inventoriés dans la littérature et discutés dans ce rapport, comme 
l’obésité, les troubles de santé mentale, la démence et les issues défavorables de la grossesse. La multitude 
d’effets néfastes sur la santé associés à l’exposition à la PALT entraîne un fardeau de mortalité important. 
Récemment, en 2018, il a été estimé que la pollution par les particules fines générée par la combustion 
de combustibles fossiles était responsable d’un décès prématuré sur cinq dans le monde1. 

Bien que l’exposition à la PALT présente des risques importants pour la santé tout au long de la vie 
d’une personne et dans l’ensemble de la population, la répartition du risque n’est pas uniforme parmi 
les personnes vivant au Canada. Les enfants et les adolescents seraient particulièrement vulnérables à 
l’exposition à la PALT en raison de leur rythme respiratoire élevé par rapport à leur taille et de l’im-
maturité relative de leurs systèmes respiratoire et immunitaire2. De plus, les personnes qui vivent dans 
des collectivités où la PALT est plus élevée peuvent faire face à davantage de problèmes de santé, dont 
les effets sont souvent aggravés par la difficulté d’accès aux soins de santé. Les personnes racialisées et 
celles qui sont touchées par la pauvreté et la marginalisation socio-économique sont particulièrement 
susceptibles de subir une exposition accrue à la PALT, et doivent donc faire face aux effets sur la santé qui 
en découlent ainsi qu’aux obstacles à l’accès aux soins de santé, ce qui entraîne des disparités d’origine 
environnementale en matière de santé.

La pandémie de COVID-19 a mis en évidence le fait que les personnes qui sont déjà les plus margina-
lisées sont souvent celles qui sont le plus à risque de subir des conséquences néfastes sur leur santé. Des 
études laissent croire que la pollution atmosphérique augmente l’infection par la COVID-19, sa trans-
mission et le risque de mortalité associé. L’effet cumulatif de la COVID-19 et de la pollution atmos-

phérique sur le système respiratoire peut expliquer ces résultats 
interreliés; les personnes les plus exposées à la PALT courent un 
plus grand risque de contracter une maladie liée à la COVID-19 
et d’en mourir. Deux motifs renforcent la nécessité de s’attaquer à 
l’exposition humaine à la PALT : la plus grande connaissance des 
virus qui affectent le système respiratoire et leur interconnexion 
avec la pollution atmosphérique, et la possibilité que les pandé-
mies deviennent de plus en plus fréquentes en raison des change-
ments climatiques.

La présente revue exploratoire de la littérature donne un aper-
çu des effets néfastes de la PALT sur la santé humaine. Les effets 
de la PALT sur la santé, tels qu’ils sont rapportés dans la littéra-
ture, sont examinés et, si possible, les mécanismes biologiques 
qui sous-tendent la manière dont l’exposition à la PALT affecte 
la santé sont abordés. Les disparités d’origine environnementale 
en matière de santé sont abordées et la pertinence de considérer 
la manière dont la pandémie de COVID-19 et la pollution atmos-

phérique liée au trafic sont interreliées est mise en évidence. Enfin, les mesures de prévention et de 
protection qui peuvent être mises en place pour atténuer les effets de la PALT sur la santé sont décrites.

Une sensibilisation accrue 
aux virus qui affectent le 
système respiratoire et à 
leur interconnexion avec la 
pollution atmosphérique, 
combinée au fait que les 
pandémies pourraient 
devenir plus fréquentes avec 
le changement climatique, 
renforce la nécessité de 
s’attaquer à l’exposition 
humaine à la pollution 
atmosphérique liée au trafic.
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2. Méthodes
Ce rapport a été produit au moyen d’une revue exploratoire de la littérature. Après avoir effectué des 
recherches initiales à l’aide de divers termes, les termes « Traffic Pollution » (pollution liée aux trafic) et  
« Road Proximity » (proximité d’une route) ont été sélectionnés pour répertorier les articles traitant de 
la PALT. Les termes « health » (santé), « disease » (maladie), « illness » (maladie), « mobidity » (morbidi-
té) et « mortality » (mortalité) ont été choisis pour répertorier les conséquences sur la sante.

Pour être considérés dans cette revue, les articles devaient porter sur la santé humaine, avoir été rédigés 
en anglais, avoir été évalués par les pairs et avoir été publiés en 2015, ou après. Les chapitres de livres, les 
actes de colloques et les présentations n’ont pas été pris en compte. De plus, les trois rapports suivants de 
Santé Canada ont été inclus, en raison de leur pertinence pour le sujet à l’étude : Pollution atmosphérique 
liée à la circulation automobile : Asthme, allergies et fonction pulmonaire; Évaluation des risques pour la 
santé humaine des gaz d’échappement des moteurs diesel; Évaluation des risques pour la santé humaine des 
gaz d’échappement des moteurs à essence. Enfin, dans le but de mieux situer le lecteur, les articles dans 
lesquels les termes de recherche n’apparaissaient pas ont tout de même été considérés dans les sections 
suivantes de cette revue : Introduction, PALT : Aperçu, Recommandations, Discussion et Conclusions. 

Une recherche à l’aide des termes ci-dessus a été effectuée en septembre 2020 dans PubMed et ScienceDirect. 
En tout, 2703 articles ont été répertoriés. Après que les doublons aient été supprimés, il restait 1858 articles. 

Pour évaluer la pertinence des articles, les titres de ceux-ci ont été examinés. Les articles ont ensuite été 
classés dans de grands thèmes relatifs à la santé, en fonction du sujet abordé dans l’article. Les articles 
étaient mis de côté s’ils ne présentaient aucun lien avec la PALT ou si les informations présentées en 
lien avec la pollution n’étaient pas pertinentes à la réalité canadienne, par exemple des articles faisant 
référence à l’exploitation minière ou à d’autres industries dont les activités physiques ne se déroulent 
pas en sol canadien. 

Après cette évaluation des titres, il restait 1113 articles, classés dans les catégories suivantes :

Adaptation	 Covid	 Hormones	 Mesures	 Obésité	 Sommeil

Alimentation	 Diabète	 Index	 Métabolique	 Occupationel	 Source

Allergies	 Digestif	 Inégalité	 Métaux	 Peau	 Surveillance

Asthme	 Économie	 Inflammation	 Méthodes	 Perception	 Toxique

Auto-immune	 Espaces verts	 Intérieur	 Modélisation	 Politique	 Transplantation

Bruit	 Exposition	 Invalidité	 Mortalité	 Puberté	 Urgence

Cardiaque	 Génétique	 Maladie chronique	 Multi	 Rénal	 Vieillissement

Cancer	 Grossesse	 Mental	 Neurologie	 Respiratoire	 Vision

L’avènement de la pandémie de COVID-19 a motivé la réalisation d’une recherche supplémentaire sur 
la COVID-19 en janvier 2021. Cette recherche a également été effectuée dans PubMed et ScienceDirect 
au moyen des termes suivants : (Traffic Pollution OU Road Proximity) ET (health ou disease ou illness 
ou morbidity ou mortality) ET (covid ou SARS (SRAS)). Cette recherche a donné un total de 100 ar-
ticles, dont 43 étaient des doublons. Les 57 articles restants ont été ajoutés aux 1113 autres articles, dans 
le but de faire l’évaluation des résumés.

Les résumés de tous les articles restants ont été examinés et les articles ont ainsi été classés en fonction 
d’effets plus spécifiques sur la santé. Pendant ce processus, le pays ou la région, la population visée et les 
mesures utilisées dans l’article ont été recensés et consignés.	
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3. PALT : aperçu 
« Un tiers de la population canadienne vit près de grands axes routiers et est donc 

potentiellement exposée aux émissions provenant de la circulation automobile. »

—Greg Evans, Near-Road Air Pollution Pilot Study Final Report, Southern Ontario 
Centre for Atmospheric Aerosol Research, Université de Toronto 

La PALT désigne la pollution de l’air ambiant provenant des émissions des véhicules motorisés 
et de sources mobiles routières3,4. Un certain nombre de polluants atmosphériques peuvent être émis 
par ces sources, entre autres des oxydes d’azote (NOx), du dioxyde d’azote (NO2), du monoxyde d’azote 
(NO), des particules d’un diamètre < 2,5 µm (PM2.5), des particules d’un diamètre < 10 µm (PM10), 
des particules ultrafines (PUF), du carbone noir (CN), du carbone élémentaire (CE), du monoxyde de 
carbone (CO), des hydrocarbures (HC) et des polluants atmosphériques dangereux (p.ex., benzène, 
benzo[a]pyrène, cadmium, chrome et formaldéhyde)3,4. Ces polluants peuvent être émis directement 
par les gaz d’échappement des véhicules et aussi par l’évaporation, la remise en suspension de la pous-
sière, l’usure des pneus et des freins et l’abrasion des surfaces routières4. De plus, l’ozone troposphé-
rique (O3), un polluant atmosphérique secondaire, peut se former lorsque certains polluants de la PALT, 
spécifiquement les NOx et les composés organiques volatils (COV), réagissent à la lumière du soleil3,4. 
Outre les polluants atmosphériques, le bruit de la circulation affecte également l’environnement des 
personnes vivant à proximité des grands axes routiers et est souvent étudié en relation avec la pollution 
atmosphérique.

Les concentrations de PALT varient dans l’espace et dépendent de plusieurs facteurs, notamment de la 
vitesse et la direction du vent, de la stabilité atmosphérique, du relief local et des conditions d’utilisa-
tion des terres, de la pollution atmosphérique de fond provenant d’autres sources et de la distance par 

rapport aux routes et aux autres principales sources d’émission de 
PALT3,4. Par conséquent, le risque d’exposition à la PALT varie égale-
ment en fonction de plusieurs facteurs. Des études indiquent qu’en 
fonction de ces facteurs, les concentrations de PALT peuvent rester 
élevées dans un rayon de 50 à 500 m des routes et d’autres sources 
d’émission importantes3,4,5. La plupart des études indiquent qu’au-de-
là de cet intervalle, les concentrations de PALT se dispersent jusqu’à 
ce qu’elles atteignent les niveaux typiques de pollution urbaine de 
fond3,4,5. La proximité des grands axes routiers est utilisée dans de 
nombreuses études comme variable pour évaluer les effets sur la san-
té de la PALT. Or, différents critères sont utilisés dans les études pour 
définir les grands axes routiers, tels que la densité du trafic ou les dé-
finitions régionales des types de route. Compte tenu des nombreux 
risques sanitaires associés à l’exposition à la PALT, il est essentiel de 
connaître la répartition spatiale de la PALT dans une zone donnée 
afin de déterminer les risques d’exposition. Au Canada, un tiers de la 

population réside à moins de 250 m d’une route principale, ce qui met en évidence le risque majeur que 
représente la PALT pour la santé publique ainsi que l’importance de poursuivre les recherches dans ce 
domaine et d’y répondre par des mesures politiques adéquates5. 

Au Canada, un tiers de 
la population réside à 
moins de 250 m d’une 
route principale, ce qui 
souligne le risque majeur 
que représente la pollution 
atmosphérique liée 
au trafic pour la santé 
publique et l’importance de 
poursuivre les recherches 
dans ce domaine et 
d’une réponse politique 
correspondante.
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Les preuves suggèrent 
une forte association 
entre l’exposition 
de la pollution 
atmosphérique et les 
maladies respiratoires, 
avec des augmentations 
à court terme des visites 
aux urgences liées à 
ces maladies dans les 
zones de concentrations 
élevées de pollution 
atmosphérique liée  
au trafic.

4. L’exposition à la PALT et la santé 

4.1	 RÉSULTATS LIÉS À LA FONCTION RESPIRATOIRE

4.1.1 Fonction pulmonaire 
Selon Santé Canada, il existe probablement une relation de causalité entre l’exposition à long 
terme à la PALT et la réduction de la fonction pulmonaire chez la population canadienne6. À l’extérieur 
du Canada, on a observé une association puissante et potentiellement causale entre l’exposition à la 
PALT et la réduction de la fonction pulmonaire, habituellement mesurée par la spirométrie ou des 
symptômes comme la toux et le sifflement7,8,9,10,11,12,13,14,15,16,17,18,19,20, 21,22,23. Par exemple, à Beijing, les adultes 
d’âge moyen qui résident à moins de 100 m d’une route principale présentent une réduction de 54 % du 
volume expiratoire maximal par seconde (FEV1), et on estime qu’ils sont 2,5 fois plus susceptibles (RC : 
2,54, IC à 95 % : 1,57 à 4,10) de présenter des symptômes de toux chronique que ceux qui vivent à plus 

de 200 m d’une route principale18. Dans une cohorte de naissance 
suédoise, les risques d’avoir un FEV1 et une capacité vitale forcée 
(CVF) plus faible que la limite inférieure de la normale étaient res-
pectivement 3,8 (RC : 3,8, IC à 95 % : 1,3 à 10,9) et 4, 3 (RC : 4,3, IC 
à 95 % : 1,2 à 15, 0) fois plus élevés chez les adolescents exposés à la 
PALT durant leurs premières années de vie que chez les adolescents 
non exposés12. Des données semblables pointant vers une association 
entre l’exposition en début de vie à la PALT et la réduction de la fonc-

tion pulmonaire chez les enfants et les adolescents sont observées ailleurs7,11,13,14,15,21, ce qui signifie que 
ces populations sont très vulnérables. Les personnes ayant des maladies respiratoires préexistantes font 
également face à une menace disproportionnée liée à la PALT8,15,20.

 4.1.2 Maladies respiratoires 
Un corpus robuste et croissant de données probantes révèle une forte association entre l’exposition 
à la PALT et les maladies respiratoires. On rapporte, par exemple, des augmentations à court terme 

Les preuves suggèrent une 
forte association entre 
l’exposition à la pollution 
atmosphérique liée au 
trafic et les maladies 
respiratoires.
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Plusieurs mécanismes 
biologiques impliqués dans 
des résultats respiratoires 
défavorables ont été liés 
à l’exposition à ce type de 
pollution atmosphérique, 
notamment l’inflammation 
respiratoire et une relation 
de cause à effet avec 
l’exposition aiguë aux  
gaz d’échappement des 
moteurs diesel.

des visites à l’urgence associées à une maladie respiratoire dans les régions ayant des concentrations 
élevées de PALT, comme c’est le cas en Ontario 24 et à l’extérieur du Canada25,26,27,28,29,30,31,32,33,34,35,36,37,38,39.  
L’exposition à la PALT pourrait aussi contribuer à la mortalité liée aux maladies respiratoires40,41. 

Maladie pulmonaire obstructive chronique (MPOC). On observe une association systématique entre les 
exacerbations de la MPOC, une maladie pulmonaire inflammatoire chronique, et l’exposition à la PALT, 
à la fois à court et à long terme42,43,44,45,46,47,48. Par exemple, aux Pays-Bas, une étude sur l’exposition à long 
terme à la PALT et les admissions à l’hôpital de cause cardiopulmonaire révèle que les risques d’hospi-
talisation pour une MPOC sont jusqu’à 60 % plus élevés (RRa : 1,60, IC à 95 % : 1,31 à 1, 96) dans les 
régions où l’on retrouve des concentrations plus élevées de NO2

47. De plus, selon une revue systématique 
et une méta-analyse, il y aurait un effet combiné sur la prévalence de la MPOC de 17 % pour chaque 
augmentation de 10 µg/m3 d’exposition au NO2 à court et à long terme; l’exposition à long terme étant 
plus dommageable sur la prévalence de la MPOC que l’exposition à court terme46. 

4.1.3 Infection respiratoire
Outre sa contribution à la réduction de la fonction pulmonaire et aux maladies respiratoires, l’ex-
position à la PALT pourrait être un facteur de risque des infections respiratoires15,27,49,50,51,52,53,54,55,56,57. 
Selon certaines données, les enfants et les adolescents seraient des populations particulièrement vul-
nérables15,49,50,57. Plus particulièrement, des associations entre l’exposition à la PALT tôt dans la vie et 
l’aggravation des symptômes de bronchite49,50, les infections des voies respiratoires inférieures et la mor-
talité associée15, et les maladies respiratoires aiguës57 sont observées beaucoup plus souvent chez les en-
fants et les adolescents. Le lien entre la PALT et la COVID-19, le nouveau virus qui s’attaque à l’appareil 
respiratoire, sera abordé en détail dans la section 6 du présent rapport. 

4.1.4 Mécanismes biologiques
On a observé de nombreux mécanismes biologiques participant à la détérioration de la santé respira-
toire associés à l’exposition à la PALT, notamment :

•	l’inflammation des voies respiratoires18,43,58,59, qui a, selon Santé Canada, une relation de 
causalité avec l’exposition aux gaz d’échappement des moteurs diesel58;

•	des changements épigénétiques associés à la méthylation de l’ADN dans le tissu des voies 
respiratoires et le sang16,60,61;

•	la dégradation de l’ADN et le stress oxydatif59; 

•	des sécrétions de cortisol anormales62. 
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4.2	 RÉSULTATS LIÉS À L’ASTHME 

4.2.1 Asthme infantile
L’asthme infantile est un risque connu pour la santé de l’exposition à la PALT. À l’échelle mondiale, en 
2015, on estimait que quatre millions de nouveaux cas d’asthme infantile (13 % des NO2 cas mondiaux) 
étaient attribuables à la pollution par le NO2, annuellement63. Au Canada, Santé Canada a établi une 

relation de causalité entre l’exposition à long terme à la PALT et la 
prévalence et l’incidence de l’asthme chez les enfants6. Toujours au 
Canada, l’exposition à long terme à la PALT durant les premières 
années de vie est associée à un risque accru de nouveaux diagnos-
tics d’asthme durant les années préscolaires64,65, alors que l’exposi-
tion quotidienne à court terme est associée à une aggravation des 
symptômes de l’asthme chez les enfants d’âge scolaire66. À l’exté-
rieur du Canada, des observations semblables ont été faites67,68,69 

70,71,72,73,74,75,76,77,78,79,80,81,82,83. En effet, au Japon, les risques de présenter 
des symptômes de l’asthme persistants sont six fois plus élevés (RC : 6,02; IC à 95 % : 1,51 à 23,92) 
chez les enfants exposés à des concentrations élevées de NOx âgés de 1 an et demi à 3 ans que chez les 
enfants non exposés79. En Pologne, les enfants qui résident dans des régions à forte densité de circulation 
automobile sont plus de deux fois plus susceptibles (RC : 2,31, IC à 95 % : 1,22 à 4,39) de présenter des 
symptômes de l’asthme que ceux qui ne vivent pas dans ces zones70.  

4.2.2 L’asthme chez l’adulte 
Santé Canada a conclu que nous disposons de suffisamment de données pour affirmer qu’il existe une 
relation de causalité entre l’exposition à long terme à la PALT et la prévalence de l’asthme chez la po-
pulation canadienne adulte6. À l’extérieur du Canada, on observe des données semblables84,85,86,87,88,89,90,91

. 

Par exemple, en Tasmanie, les risques de recevoir un diagnostic d’asthme persistant sont plus de cinq 
fois plus élevés (RCa : 5,20, IC à 95 % : 1,07 à 25,4) chez les adultes d’âge moyen qui résident à moins 
de 200 m d’une route principale que chez ceux qui vivent à plus de 200 m d’une telle route89. De ma-
nière semblable, aux États-Unis, les probabilités de souffrir d’asthme sont trois fois plus élevées chez les 
adultes qui résident à moins de 300 m d’une route nationale que chez ceux qui vivent à plus de 300 m 
d’une telle route84. 

4.2.3 Mécanismes biologiques
Diverses interactions entre les gènes et l’environnement jouent un rôle dans l’association entre l’expo-
sition à la PALT et l’asthme, notamment :

•	le stress oxydatif92,93,94,95,96;

•	l’inflammation et l’hyperréactivité des voies respiratoires97,98;

•	la méthylation anormale de l’ADN99; 

•	des combinaisons spécifiques de polymorphismes mononucléotidiques dans la voie du 
récepteur 4 de type Tool (TLR4)100.

Une relation de cause  
à effet entre l’exposition  
à long terme et l’incidence 
et la prévalence de  
l’asthme chez les enfants  
a été identifiée.
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4.3	 RÉSULTATS LIÉS AUX ALLERGIES 
Au Canada, nous disposons de suffisamment de preuves pour affirmer qu’il existe une relation de cau-
salité entre l’exposition à la PALT et la sensibilisation allergique et la réponse allergique dans la po-
pulation générale6. À l’extérieur du Canada, d’autres données laissent croire à une telle association76,

84,85,86,101,102,103,104,105,106,107,108,109,110,111,112,113, causée par l’altération de l’immunogénicité des protéines aller-
giques68,105,106,107,108. La rhinite allergique est un risque important pour la santé chez les enfants et les 
adolescents, laquelle est aggravée par l’exposition à la PALT76,109,110,111,112,113. Une étude menée en Chine 
sur l’exposition maternelle à la PALT et les cas de maladie allergique chez les enfants d’âge scolaire a ré-
vélé qu’une augmentation de l’écart interquartile de l’exposition à la PALT durant le troisième trimestre 
de grossesse fait augmenter le risque de rhinite allergique de 77 % (RC : 1,77, IC à 95 % : 1,02 à 2,97)76. 

4.4	 RÉSULTATS CARDIOVASCULAIRES

4.4.1 Maladie cardiaque et athérosclérose 
Les données probantes pointent vers une forte association entre l’exposition à la PALT à long terme et 
l’incidence et la prévalence des maladies cardiaques et de l’athérosclérose39,56,114,115,116,117,118,119,120,121,122,123,

124,125,126,127,128,129,130. En Estonie, la prévalence des maladies cardiaques chez les personnes qui résident à 
moins de 150 m d’une route principale est presque deux fois plus élevée (RC : 1,91, IC à 95 % : 1,15 à 
3,16) que celle des personnes qui résident à plus de 150 m d’une telle route127. Selon une étude transver-
sale menée en Allemagne, l’exposition à long terme aux 
PM10 et au NO2 est associée à une augmentation allant 
jusqu’à 84  % de la prévalence d’un indice de pression 
systolique cheville/bras anormal, un indicateur de l’athé-
rosclérose118. L’exposition à la PALT pourrait aussi contri-
buer à l’augmentation des taux de mortalité associée aux 
maladies cardiaques41,131,132,133,134, comme on l’observe, par 
exemple, dans le bassin atmosphérique de la côte sud de 
la Californie où 1300 décès associés à une coronaropa-
thie (6,8 % du total des décès) et 690 décès associés à une coronaropathie (3,7 % du total des décès) 
seraient attribuables à la densité de la circulation automobile résidentielle et à la proximité résidentielle 
d’une route, respectivement131. Finalement, des associations ont été établies dans plusieurs études entre 
l’exposition à court terme à la PALT et les hospitalisations en raison d’une maladie cardiovasculaire 
(MCV)129,130,135,136,137.

Bruit de la circulation automobile et maladie cardiaque. Des associations ont été établies entre l’ex-
position à long terme au bruit de la circulation automobile et l’incidence et la prévalence de maladies 
cardiaques et de la mortalité associée, à la fois en combinaison avec l’exposition à la PALT ou indépen-
damment de celle-ci124,126,138,139,140. Par exemple, une étude transversale menée à Taïwan a révélé que les 
risques de MCV chez les personnes ayant habité près d’une route principale pendant plus de trois ans 
doublent (RCa : 2,23, IC à 95 % : 1,25 à 3,93) pour une simple augmentation de 5 décibels (dB) de l’ex-
position au bruit de la circulation126. Dans le même ordre d’idée, en Bulgarie, l’exposition au bruit de 
la circulation automobile résidentielle à long terme de plus de 65 dB est associée à un risque 84 % plus 
élevé (RR : 1,84, IC à 95 % : 0,61 à 5,57) de cardiopathie ischémique138.

Des données probantes indiquent 
une forte association entre 
l’exposition à long terme  
et l’incidence et la prévalence  
des maladies cardiaques et  
de l’athérosclérose.
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L’exposition à long terme joue 
un rôle dans l’incidence et la 
prévalence de l’hypertension, et 
l’exposition à court terme ainsi 
qu’au bruit de la circulation 
exacerbent les symptômes et les 
mécanismes de l’hypertension.

4.4.2 Hypertension
L’exposition à long terme à la PALT aurait aussi un rôle à jouer dans l’incidence et la prévalence de 
l’hypertension, et le bruit de la circulation automobile, dans de nombreux cas, serait un facteur modifi-
cateur potentiel130,141,142,143,144,145,146,147,148,149,150. En outre, à Boston, les cas d’hypertension chez les personnes 
qui sont exposées à long terme à la pollution par les PUF dans l’air augmentent de 81 % (RC : 1,81, IC 
à 95 % : 0, 94 à 3,48) comparativement aux personnes non exposées144. En plus des expositions à long 
terme, l’exposition à court terme à la PALT et au bruit de la circulation automobile aggrave les symp-
tômes d’hypertension et les mécanismes connexes151,152,153.

4.4.3 Infarctus du myocarde
L’exposition à long terme à la PALT pourrait être un facteur de risque de l’infarctus du myocarde129,154,155,156. 
Le bruit de la circulation peut, quant à lui, dans certains cas, devenir un facteur modificateur154,155. À To-
ronto, des taux élevés d’infarctus du myocarde ont été observés chez les résidents qui avaient été exposés 
à long terme à la pollution par les PUF et le NO2

156. L’exposition à la PALT et l’exposition au bruit de la 
circulation pourraient aussi contribuer aux décès causés par un infarctus du myocarde154,155.

4.4.4 Autres : fréquence cardiaque et fibrillation atriale, fonction cardiaque,  
AVC ischémique, et insuffisance cardiaque 
Quelques autres maladies cardiovasculaires peuvent être associées à l’exposition à la PALT. Plus parti-
culièrement, des associations ont été établies entre l’exposition à long terme à la PALT et la fibrillation 
artérielle157, la diminution de la fonction cardiaque158 et l’insuffisance cardiaque137,129,159,160. Des associa-
tions ont aussi été trouvées entre l’exposition à court terme à la PALT et l’accélération de la fréquence 
cardiaque137,161 et le risque d’AVC ischémique137,129,130,162.
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4.4.5 Mécanismes biologiques 
De nombreux mécanismes biologiques pourraient jouer un rôle dans l’association entre l’exposition à 
la PALT et les risques pour la santé cardiovasculaire, notamment :

•	l’inflammation systémique116,120,122,130,163,164,165,166,167,168,169,170; 

•	le stress oxydatif129,167,170,171;

•	les changements à la composition lipidique115,123,129,163,169,170,172,173; 

•	l’élévation de la glycémie plasmatique à jeun123; 

•	la fonction des cellules endothéliales129,174; 

•	les changements à l’homéostasie calcique175 et la calcification coronaire121,129,176,177; 

•	les anomalies associées à la repolarisation ventriculaire cardiaque163,178. 

4.5	 RÉSULTATS SUR LA FONCTION NEUROLOGIQUE  

4.5.1 Déclin neurocognitif
Un ensemble croissant de données laisse présager qu’il existe une association entre l’exposition 
à long terme à la PALT et le déclin neurocognitif, particulièrement chez les adultes et les personnes 
âgées179,180,181,182,183,184,185,186. Par exemple, dans une cohorte d’hommes âgés de l’étude sur le vieillissement 
normatif Veterans Affairs Normative Aging Study, une exposi-
tion deux fois plus importante au carbone noir (CN) sur une 
période d’un an est associée à une augmentation de 57 % du 
risque (RC : 1,57, IC à 95 % : 1,20 à 2,05) d’avoir un résul-
tat faible au mini-examen de l’état mental (MEEM), lequel 
est une variable d’une capacité cognitive faible184. Dans cette 
même cohorte, l’association entre l’exposition au CN et le 
risque d’avoir un résultat faible au MEEM est exacerbée chez 
les participants ayant une longueur des télomères sanguins 
augmentée (RC : 3,23, IC à 95 % : 1,37 à 7,59; p = 0,04)184. Outre la longueur augmentée des télomères 
sanguins, l’exposition au bruit de la circulation et aux feux de circulation peut aussi modifier l’associa-
tion entre l’exposition à la PALT et le déclin neurocognitif179,180,181,185. 

4.5.2 Troubles neurodégénératifs 
Démence et maladie d’Alzheimer. L’exposition à long terme à la PALT, et dans certains cas l’exposition 
au bruit de la circulation187,188, contribueraient au risque et à la prévalence de démence187,188,189,190 et d’Al-
zheimer189,191,192,193. Dans une étude de cohorte populationnelle en Ontario, on a découvert une augmen-
tation statistiquement significative des cas de démence chez les personnes d’âge moyen et les personnes 
âgées qui résident à moins de 300 m d’une route principale comparativement aux personnes qui vivent 
à plus de 300 m d’une telle route190. L’exposition à long terme à la PALT, commençant au début de la vie, 
induit une dysfonction auditive jouant un rôle dans la maladie d’Alzheimer précoce. Ainsi, l’exposition 
à la PALT tôt dans la vie pourrait être associée à une apparition précoce de la maladie193. 

Maladie de Parkinson. Comme dans l’exemple ci-dessus, l’exposition à long terme à la PALT pourrait 
contribuer à un risque et à une prévalence accrus de maladie de Parkinson, principalement chez les 
personnes d’âge moyen et les personnes âgées194,195,196,197,198. Dans une évaluation des interactions entre 

Des preuves croissantes 
suggèrent une association  
entre l’exposition à long terme 
et le déclin neurocognitif,  
en particulier chez les 
populations adultes et âgées.
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Le développement 
neurologique peut être 
affecté par l’exposition 
prénatale et au début 
de la vie, y compris 
un développement 
neurocognitif défavorable 
chez les nourrissons, les 
enfants et les adolescents.

les gènes et l’environnement associées au Parkinson, une association statistiquement significative entre 
l’exposition à long terme au NO2 et les réponses inflammatoires associées à la maladie de Parkinson a 
été observée194. En plus de l’exposition à long terme, l’exposition à court terme à la PALT et le bruit de la 
circulation exacerbent les symptômes du Parkinson199,198, comme le montre l’augmentation des visites 
à l’urgence associées au Parkinson199.

Sclérose latérale amyotrophique (SLA). Finalement, des données récentes donnent à penser que l’expo-
sition à long terme200 et liée au travail201 à la PALT peut être un facteur de risque de la SLA. D’ailleurs, aux 
Pays-Bas, les risques de souffrir de SLA sont de 74 % plus élevés (RC : 1,74, IC à 95 % : 1,34 à 2,30) chez 
les personnes qui ont été exposées à long terme à des concentrations de NO2 se situant dans le quartile 
supérieur que chez les personnes exposées à des concentrations se situant dans le quartile inférieur200.

4.5.3 Neurodéveloppement : développement neurocognitif et neurocomportemental 
Le développement neurologique peut être affecté par l’exposition à la PALT, particulièrement les ex-
positions prénétales et tôt dans la vie. De nombreuses associations ont été établies entre l’exposition 
prénatale et tôt dans la vie à la PALT et les troubles de développement neurocognitif chez les nour-
rissons, les enfants et les adolescents186,202,203,204,205,206,207,208,209,210. Plus particulièrement, l’exposition pré-
natale et tôt dans la vie à la PALT est associée à des taux 
élevés de trouble déficitaire de l’attention avec hyperac-
tivité (TDAH) et d’inattention202,203,204,205,210 (le bruit de 
la circulation étant un facteur modificateur potentiel202); 
à des faibles scores de QI206; à l’utilisation de services  
de soutien scolaire209; et à des déficits de la mémoire  
de travail207,208. De plus, l’exposition prénatale et tôt dans 
la vie à la PALT peut nuire au développement neuro-
comportemental des nourrissons, des enfants et des ado-
lescents210,211,212,213,214,215,216, comme le montrent l’augmentation de la prévalence des mauvais résultats  
au test comportemental202,212,213,215 et les retards dans les étapes du développement neurocomportemen-
tal214,216.

L’exposition prénatale et en début 
de vie a montré des associations 
avec une prévalence élevée  
du trouble déficitaire de 
l’attention/hyperactivité (TDAH) 
et de l’inattention.
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Les résultats défavorables 
à la naissance associés à 
l’exposition de la mère 
comprennent un faible poids à 
la naissance, la perturbation 
de la croissance fœtale, la 
naissance prématurée, les 
anomalies congénitales, la 
perturbation de la fonction 
thyroïdienne, une pression 
artérielle néonatale élevée et 
des niveaux élevés de cortisol 
dans le sang du cordon.

4.5.4 Mécanismes biologiques
De nombreux mécanismes biologiques peuvent interférer dans l’association entre l’exposition à la PALT 
et les troubles neurocognitifs, notamment :

•	le stress oxydatif et la neuroinflammation, qui perturberaient le fonctionnement des 
mitochondries et les réseaux neuronaux217,218,219;

•	l’altération de la structure cérébrale et de la connectivité220,221,222,223, dont la réduction du 
volume de matière grise et de l’épaisseur du cortex220,223; 

•	les changements à la régulation de l’axe hypothalamo-pituitaire-adrénalien (HPA), un système 
neuroendocrinien interactif essentiel à la réponse au stress de l’organisme, qui influe sur les 
réponses physiologiques associées à la capacité cognitive, à la structure du cerveau, au stress 
oxydatif et à l’inflammation224.

4.6	 RÉSULTATS LIÉS À LA GROSSESSE

4.6.1 Résultats sur la naissance
Des données appuient une association entre l’exposition maternelle à la PALT et des résultats indésirables 
sur la naissance, les plus importants étant le faible poids à la naissance (FPN), la perturbation de la crois-
sance du fœtus225,226,227,228,229,230,231,232,233,234,235 et la naissance prématurée236,237,238,239,240,241,242,243,244,245,246,247. Dans 
une étude pancanadienne sur l’exposition à la PALT et les 
résultats sur la naissance, on a observé une association 
statistiquement significative entre l’exposition maternelle 
au NO2 et aux PM2.5 et un poids inadéquat à la naissance, 
notamment un petit poids pour l’âge gestationnel (PAG) 
et un faible poids à la naissance à terme225. Fait à noter, 
une réduction de 16,2 g du poids à la naissance à terme 
est estimée par 20 ppm de NO2, ce qui est plus élevé que 
les niveaux des lignes directrices sur la qualité de l’air an-
nuelle et sur 24 heures de l’Organisation mondiale de la 
Santé pour le NO2

248, durant la grossesse225. De plus, en Californie, une augmentation de l’écart inter-
quartile de l’exposition aux constituants des PM2.5, soit l’ammonium, le nitrate et le brome, qui sont 

Une association statistiquement significative 
a été observée entre l’exposition de la mère 
et des résultats défavorables notamment  
en matière de poids à la naissance,  
y compris l’insuffisance pondérale  
pour l’âge gestationnel (SGA) et le poids 
réduit à terme.
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tous souvent liés aux émissions générées par le transport, a été associée à une augmentation de jusqu’à 
21,2 % (IC à 95 % : 17,1 à 25,4) du risque de naissance prématurée238. Dans une étude britannique, on 
a observé que l’association entre l’exposition maternelle à la PALT et la naissance prématurée augmente 
aussi le risque de mortinaissance241. Finalement, parmi les autres effets indésirables sur la naissance 
associés à l’exposition maternelle à la PALT, l’on trouve les anomalies congénitales249,250,251,252, la pertur-
bation de la fonction thyroïdienne253, la tension artérielle néonatale élevée254 et les taux élevés de cortisol 
dans le sang de cordon255. 

4.6.2 Santé maternelle
Au-delà des effets indésirables sur la santé du fœtus en développement et de la progéniture, un cor-
pus croissant de données donne à penser que l’exposition à la PALT pourrait nuire à la santé mater-
nelle. L’exposition à la PALT durant et avant la grossesse pourrait être un facteur de risque de l’in-
fertilité256,257,258,259,260,261,262,263, comme l’indiquent, par exemple, le délai plus long avant la grossesse256, la 
diminution des chances de grossesse et de naissance vivante258,260,264, la réduction de la phase lutéale261 et 
le risque accru d’échec de la fécondation in vitro259,262. Finalement, l’exposition à la PALT durant et avant 
la grossesse peut aussi être un facteur de risque de l’éclampsie265,266. 

4.7	 RÉSULTATS LIÉS AU CANCER
« Les études de santé publiées récemment, renforcées par des données probantes 

tirées de travaux réalisés avant l’année 2000, fournissent suffisamment de données 
probantes pour conclure que les gaz d’échappement des moteurs diesel sont 
cancérigènes chez les humains et qu’ils sont précisément associés au développement 
du cancer du poumon. »

—	Santé Canada, Évaluation des risques pour la santé humaine des gaz  
d’échappement des moteurs diesel – sommaire

4.7.1 Cancer du poumon
Selon Santé Canada, les gaz d’échappement des moteurs diesel sont cancerogènes pour les humains et 
sont directement associés au cancer du poumon dans la population générale58. De nombreuses études 
montrent aussi les associations entre l’exposition à long terme et liée au travail aux gaz d’échappement des 
moteurs diesel, les autres substances polluantes de la PALT et le cancer du poumon267,268,269,270,271,272,273,274,275. 
Par exemple, en Suède, l’exposition à long terme liée au travail aux gaz d’échappement des moteurs die-
sel, comparativement à l’absence d’exposition, est associée à un risque 66 % plus élevé (RC : 1,66, IC à 
95 % : 1,08 à 2,56; p = 0,027) de cancer du poumon272. L’exposition à la PALT peut aussi contribuer à la 
mortalité liée au cancer267,268, comme on l’observe en Italie, où le risque de mortalité liée au cancer du 
poumon est environ deux fois plus élevé (RR : 1,97, IC à 95 % : 1,64 à 2,39) chez les femmes qui résident 
à moins de 25 m d’une route principale que chez les femmes qui vivent à une distance de 500 à 1999 m 
d’une telle route267.

4.7.2 Leucémie 
Un ensemble croissant de données donne à penser qu’il existe une association entre l’exposition à long 
terme à la PALT et la leucémie, particulièrement chez les enfants et les adolescents276,277,278,279,280,281,282,283,284. 
Par exemple, dans une étude cas-témoin nationale menée auprès d’enfants en Italie, la proximité rési-
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dentielle des émissions de camions et des feux de circulation a été associée à un risque plus de six fois 
plus élevé (RC : 6,35, IC à 95 % : 2,59 à 15,6) de recevoir un diagnostic de leucémie non lymphoblastique 
aiguë277. De manière semblable, en Espagne, les risques de recevoir un diagnostic de leucémie (RC : 2,90, 
IC à 95 % : 1,30 à 6,49) et de leucémie lymphoïde (RC : 2,95, IC à 95 % : 1,22 à 7,14) sont environ trois 
fois plus élevés chez les enfants qui résident à moins de 50 m d’une route achalandée, comparativement 
aux enfants qui résident à plus de 50 m d’une telle route276. Finalement, des données indiquent aussi 
qu’une association semblable, quoique plus faible, existe chez les adultes284,285,286. 

4.7.3 Cancer du sein
L’exposition à long terme à la PALT peut aussi être un facteur de risque du cancer du sein287,288,289,290,291,292,293. 
En effet, la méthylation des tissus du cancer du sein pourrait en être un mécanisme.  De plus, bien 
que l’exposition à la PALT soit associée au cancer du sein chez toutes les femmes, les femmes périmé-
nopausées et postménopausées seraient plus vulnérables. Dans une étude de cohorte pancanadienne, 
l’exposition au NO2 a été associée à une augmentation des cas de cancer du sein chez les femmes 
périménopausées288. Des associations semblables ont aussi été observées chez les femmes postméno-
pausées à Montréal287 et en Europe291. 

4.7.4 Autres types de cancers
L’exposition à long terme à la PALT peut contribuer à l’apparition de plusieurs autres types de cancers. 
Plus particulièrement, une étude menée en Californie a démontré 
qu’une augmentation de l’écart interquartile de l’exposition aux 
polluants atmosphériques dangereux au cours de la première an-
née de vie était associée à un risque trois fois plus élevé de tumeurs 
cérébrales chez les enfants294. Dans cette même étude, il a été esti-
mé que le risque de tumeurs cérébrales était deux fois plus grand si 
l’écart interquartile de l’exposition prénatale aux polluants atmos-
phériques dangereux augmentait294. Il a également été démontré 
qu’il existe une association entre l’exposition à long terme à la 
PALT et les tumeurs embryonnaires pédiatriques295 et le cancer chez les adultes, notamment les cancers 
du système nerveux central296 et du foie297.

4.8	 RÉSULTATS LIÉS À LA TOXICITÉ 

4.8.1 Risque cancérigène et non cancérigène 
Le calcul des risques cancérigènes et non cancérigènes est une méthode couramment utilisée pour me-
surer la toxicité pour les humains. Il est démontré dans la littérature que l’exposition à la PALT, en 
particulier l’exposition aux métaux lourds provenant des transports, aux composés aromatiques poly-
cycliques (CAP) et aux hydrocarbures aromatiques polycycliques (HAP) contenus dans la poussière des 
routes, est associée à des risques cancérigènes et non cancérigènes accrus, l’effet étant généralement plus 
important chez les enfants que chez les adultes298,299,300,301,302,303,304,305,306,307,308,309,310,311,312,313,314. 

4.8.2 Génotoxicité et cytotoxicité 
Une association entre plusieurs effets génotoxiques et cytotoxiques (particulièrement le stress oxydatif 
et l’inflammation) et l’exposition à la PALT a été observée315,316,317,318,319,320,321,322, 323,324,325,326,327,328,329,330, ce qui 
met en évidence l’influence de l’exposition à la PALT sur la toxicité pour les humains et l’apparition de 

On a estimé que le risque 
de tumeurs cérébrales 
était multiplié par deux 
en cas d’augmentation de 
l’intervalle interquartile de 
l’exposition prénatale aux 
substances toxiques de l’air.
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plusieurs maladies. Il est rapporté dans la littérature que l’exposition accrue à la PALT est associée de 
manière significative à plusieurs variables : des marqueurs de stress oxydatif et d’inflammation, notam-
ment des taux élevés d’interleukine 6 (iL-6) et de 8-isoprostanes322, une augmentation de la péroxyda-
tion lipidique plasmatique et de la fréquence de micronoyaux323, ainsi qu’une diminution de la longueur 
des télomères leucocytaires325.  

4.9 RÉSULTATS LIÉS AU DIABÈTE
Il semblerait que l’exposition à long terme à la PALT favorise l’apparition du diabète331,332,333,334 335,336,337 et 
l’augmentation des risques de diabète338 dans l’ensemble de la population. Au Canada, une exposition 
accrue à long terme au NO2 et aux PUF332,333 est associée à une augmentation des cas de diabète chez les 
personnes d’âge moyen et les personnes âgées. De plus, l’exposition à long terme à la PALT réduit davan-
tage la survie des personnes atteintes de diabète, comme en témoigne une étude de cohorte regroupant 
des adultes résidant en Ontario332. Enfin, l’exposition aux es-
paces verts et l’exposition au bruit de la circulation sont des 
facteurs venant modifier l’association entre l’exposition à la 
PALT et le diabète et les risques associés. Plus précisément, 
l’exposition aux espaces verts a été reconnu comme étant un 
facteur de protection contre la PALT331,334,339. En revanche, 
l’exposition au bruit de la circulation automobile peut exa-
cerber l’association entre l’exposition à la PALT et le diabète et être associée de manière indépendante 
au diabète331,334,336,337 340,341. Par exemple, en Bulgarie, les personnes exposées au bruit de la circulation 
résidentielle dans une échelle de 71 à 80 dB font face à un risque de diabète de type 2 plus de quatre fois 
plus élevé (RC : 4,49, IC à 95% : de 1,38 à 14,68) que les personnes non exposées au bruit du trafic336.

4.9.1 Mécanismes biologiques
Des réponses biologiques qui contribuent à l’apparition du diabète ont été identifiées chez les personnes 
exposées à la PALT et au bruit de la circulation, notamment :

•	la résistance à l’insuline339,342;

•	la perturbation de l’homéostasie glucidique342,343,344;

•	des réponses pro-inflammatoires345; 

•	le dérèglement du rythme circadien336,340.

4.10	RÉSULTATS LIÉS À L’OBÉSITÉ
L’exposition à la PALT pourrait jouer un rôle mécaniste dans le risque d’obésité, en particulier chez les 
enfants et les adolescents346,347,348,349,350,351,352. Par exemple, on a observé une association statistiquement 
significative entre l’exposition à la PALT et des concentrations élevées d’acides gras non estérifiés et de 
sous-produits connexes chez les jeunes adultes faisant partie de l’étude Southern California Children’s 
Health Study, ce qui laisse croire que l’exposition à la PALT peut modifier le métabolisme des acides 
gras chez les personnes exposées349. Dans un autre volet de cette même étude californienne, qui portait 
sur des enfants d’âge scolaire, on a constaté que l’exposition à la PALT avait une influence sur les com-
portements alimentaires liés à l’apparition de l’obésité350. Plus précisément, une association statistique-
ment significative a été observée entre l’exposition et le risque d’adopter soit un régime riche ou faible  
en gras trans350. Enfin, l’exposition au bruit de la circulation peut également augmenter le risque  

La recherche suggère que 
l’exposition à long terme contribue 
à l’incidence et au risque de 
diabète dans la population 
générale.
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d’obésité353,354, comme le montre une étude menée en Suisse, dans laquelle une association statistique-
ment significative entre le bruit de la circulation routière (pouvant influer sur le tissu adipeux par son 
effet sur le sommeil) et le risque d’obésité a été observée353. 

4.11	 RÉSULTATS DERMATOLOGIQUES

4.11.1 Eczéma atopique ou non atopique 
La peau est en interaction constante avec l’environnement. Lorsqu’elle est exposée à la PALT, la peau 
peut devenir plus sujette à l’eczéma atopique et non atopique355,356,357,358,359. Dans une  étude de cohorte 
suivant un groupe d’adultes d’âge moyen et de personnes âgées en Allemagne, il a été démontré que 
l’exposition aux PM2.5 est associée à une probabilité de 45 % (RC : 1,45 par 4,7 µg/m3 PM2.5, IC à 95 % : 
de 1,06 à 1.99) et de 65 % (RC : 1,65 par 4,7 µg/m3 PM2.5, IC à 95 % : 1,15 à 2,34) plus élevée d’appari-
tion d’eczéma atopique et non atopique, respectivement359. Enfin, le stress oxidatif360, l’inflammation360, 
et l’activation du métabolisme des xénobiotiques355,360 ont été déterminés comme étant des mécanismes 
probables par lesquels l’eczéma se déclenche.

4.12	RÉSULTATS LIÉS À LA MORTALITÉ 
L’exposition à la PALT représente de nombreux risques pour la santé, ce qui contribue à générer des taux 
de mortalité élevés dans la population générale41,56,58,361,362,363,364,365,366, 367,368,369,370,371,372,373,374,375,376,377,378,379,380. 
Par exemple, Santé Canada estime qu’en 2015, au Canada, les émissions de diesel58 et d’essence361 prove-
nant de sources routières et non routières ont causé respectivement 710 et 940 décès prématurés et ont 
engendré respectivement 5,1 milliards et 6,8 milliards de dollars canadiens de coûts pour la société. On 
estime que dans la région du Grand Toronto et de Hamilton, les émissions de PM2.5 générées pendant 
les périodes de congestion automobile causent 206 décès, toutes causes confondues, et entraînent 1,3 
milliard de dollars de coûts connexes par an380. De plus, il a été démontré qu’à Hamilton, en Ontario, 
la proximité des grands axes routiers est associée à un risque accru de décès prématuré374. Plus précisé-
ment, les personnes résidant dans une zone tampon de 0 à 100 mètres d’une route principale présentent 
un risque de décès prématuré 566 % plus élevé que les personnes résidant dans une zone tampon de 
301 à 400 mètres374. Finalement, dans une revue systématique et une méta-analyse mondiales, on a 
rapporté que pour chaque augmentation de 10 µg/m3 de PM2.5 et de PM10, le taux de mortalité chez les 
nourrissons et les enfants de moins de cinq ans augmentait respectivement de 3,4 % et 2,5 %373. Dans 
cette même revue et méta-analyse, on estime que chaque augmentation de 1 ppm de CO, de NO2 et de 
dioxyde de soufre (SO2) engendre respectivement une hausse de 3,1 %, 1,7 % et 2,0 % de la mortalité 
chez les nourrissons et les enfants de moins de cinq ans373.

4.13	LE BRUIT DE LA CIRCULATION AUTOMOBILE ET SES EFFETS  
SUR LA SANTÉ MENTALE

Le cadre bâti a une influence importante sur la santé mentale. Selon les milieux environnants, l’exposi-
tion ambiante peut améliorer ou détériorer l’état de santé mentale d’une personne. En ce qui concerne 
l’exposition à la circulation automobile, le bruit du trafic routier, comparativement à la PALT, tend à 
avoir un effet plus important sur la santé mentale, et sera donc l’objet de cette section. 
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Il est prouvé que les 
expositions élevées de 
pollution liées à la 
circulation, en particulier 
le bruit de la circulation 
et la lumière artificielle 
la nuit, contribuent à une 
mauvaise santé mentale, y 
compris une anxiété élevée, 
des taux de suicide liés à 
la dépression et des visites 
d’urgence à l’hôpital.

4.13.1 Anxiété et dépression
Il est généralement démontré que les cadres bâtis associés à une exposition accrue à la circulation au-
tomobile nuisent à la santé mentale381,382,383,384,385,386,387,388,389,390,391,392. Plus précisément, plusieurs liens ont 
été établis entre l’exposition accrue ou perçue à la PALT, le bruit de la circulation routière, la pollu-
tion lumineuse (PL) et la prévalence de l’anxiété et de la dépression dans l’ensemble de la popula-
tion381,382,383,384,385,386,387,388. De plus, l’exposition au bruit de la circulation peut augmenter le nombre de 
suicides liés à l’anxiété et à la dépression, ainsi que le nombre de visites aux urgences des hôpitaux385. 

4.13.2 Stress lié au bruit
Le fait d’être exposé à la circulation, notamment au bruit qu’elle génère, présente un risque important 
pour la santé psychologique. Dans une étude menée à Windsor, on a associé le stress induit par le bruit 
et la réduction de la qualité de vie en découlant à une exposition accrue aux bruits provenant de la 
circulation et aux odeurs qui en émanent393. On retrouve dans l’ensemble de la littérature des obser-
vations similaires appuyant l’association entre l’exposition au bruit de la circulation et le stress lié au 
bruit394,395,396,397,398. 

4.13.3 Insomnie et troubles du sommeil 
Le sommeil peut être perturbé par la circulation routière, et ce, surtout en raison du bruit qu’elle génère. 
Par exemple, lors d’un sondage téléphonique sur les troubles du sommeil liés au bruit mené à Montréal, 
12,6 % des 4 336 répondants ont signalé que leur sommeil avait été troublé par le bruit ambiant exté-
rieur au cours des quatre semaines précédant le moment du sondage, et la majorité de ces dérangements 
étaient liés à la circulation routière399. En dehors du Canada, des associations semblables ont été établies 
entre l’exposition à la circulation routière et les troubles du sommeil400,401,402,403, ce qui accentue l’impact 
psychologique de l’exposition à la circulation routière. 
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Une plus grande proportion 
de locataires et une plus 
grande proportion de 
résidents qui ne parlent 
ni l’anglais ni le français 
ont été associées à des 
concentrations ambiantes 
disproportionnellement 
élevées.

5. La PALT et l’inégalité environnementale 

5.1	 INÉGALITÉS SUBIES PAR LES PERSONNES AU STATUT  
SOCIO-ÉCONOMIQUE FAIBLE

Les personnes au statut socio-économique faible sont souvent confrontées de manière disproportion-
née aux risques d’exposition à la PALT, aux effets sur la santé qui y sont associés et aux obstacles à 
l’accès aux soins de santé, ce qui entraîne des disparités d’origine environnementale en matière de san-
té404,405,406,407,408,409,410,411,412,413,414. Une étude menée à Windsor portant sur l’exposition des enfants d’âge sco-
laire à la PALT a révélé que, dans 95 % des cas, le risque de présenter des symptômes respiratoires et une 
fonction pulmonaire réduite, comme le montre l’augmentation 
de l’écart interquartile de l’exposition à la PALT, était plus élevé 
chez les enfants vivant dans des foyers à faible revenu comptant 
des adultes peu scolarisés que chez les enfants vivant dans des 
foyers à revenus élevés comptant des adultes de haut niveau de 
scolarité404. Dans le cadre d’une étude prenant place à Toronto, 
à Montréal et à Vancouver, il a été démontré que dans ces villes, 
les aires de diffusion (AD) (c.-à-d. de petites zones géogra-
phiques regroupant de 400 à 700 personnes) où l’on retrouve 
une plus grande proportion de locataires et de résidents ne par-
lant ni l’anglais ni le français sont associées à des concentrations 
ambiantes disproportionnées de NO2

405, ce qui met en lumière 
les disparités en matière de risque d’exposition associées au statut socio-économique au Canada. Dans 
cette même étude, les AD de Toronto contenant une forte proportion de personnes vivant seules et les 
AD de Vancouver contenant une forte proportion de personnes non mariées ou ne vivant pas en union 
libre étaient également associées à des concentrations disproportionnellement élevées de NO2

405.

Les personnes qui ont un faible 
statut socio-économique sont 
souvent confrontées à des 
risques d’exposition à la pollution 
atmosphérique liée au trafic, les 
résultats sanitaires associés et des 
obstacles à l’accès aux soins de 
santé, ce qui apporte des disparités 
sanitaires liées à l’environnement.
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5.2	 INÉGALITÉS VÉCUES PAR LES PERSONNES RACIALISÉES 
Les populations racialisées ont tendance à être davantage confrontées aux risques d’exposition à la 
PALT, aux effets sur la santé qu’elle entraîne et aux obstacles à l’accès aux soins de santé, ce qui produit 
des disparités d’origine environnementale en matière de santé et donne lieu à du racisme environne-
mental411,413,414,415,416,417,418,419. Par exemple, au Texas, on estime que les enfants noirs sont 2,5 fois plus 
susceptibles (RC : 2,59, IC à 95% : 2,39 à 2,80) que les enfants blancs 
de recevoir un diagnostic d’asthme lié à la présence de particules en 
suspension (PS) et à l’exposition à l’O3 dans leur voisinage415. De plus, 
parmi les enfants faisant partie de l’étude Southern California Child-
ren’s Health Study, il a été estimé que les enfants blancs d’origine hispa-
nique étaient respectivement environ 1,47 (RC : 1,47, IC à 95% : 1,24 à 
1,73) et 1,54 (RC : 1,54, IC à 95% : 1,26 à 1,87) fois plus susceptibles de 
résider près d’une autoroute ou d’une route principale que les enfants 
blancs non hispaniques418. De plus, les enfants blancs d’origine his-
panique ayant plus de 50 % d’ascendance autochtone étaient plus de 
40 % plus susceptibles d’habiter près d’une autoroute ou d’une route 
principale que ceux ayant moins de 50 % d’ascendance autochtone, et 
ils étaient plus de deux fois plus enclins à (RC : 2,16, IC à 95% : 1,26 
à 3,69) signaler des symptômes d’asthme que ceux résidant plus loin 
d’une autoroute ou d’une route principale418. Une grande partie de la 
littérature sur le racisme environnemental lié à la PALT est axée sur la réalité américaine, ce qui dé-
montre qu’il existe une lacune importante dans la littérature canadienne, sur laquelle il faudrait porter 
notre attention.

Les populations racialisées 
ont tendance à faire face à 
des risques d’exposition à la 
pollution atmosphérique liée 
au trafic disproportionnés 
avec les résultats sanitaires 
qui y sont associés et des 
obstacles à l’accès aux soins 
de santé, ce qui apporte des 
disparités en matière de santé 
dues à l’environnement et au 
racisme environnemental.
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6. COVID-19, qualité de l’air et santé 

6.1	 POLLUTION ATMOSPHÉRIQUE ET PROPAGATION DE L’INFECTION  
PAR LA COVID-19

De plus en plus d’études indiquent que la pollution atmosphérique, en particulier les particules en 
suspension, augmente les taux d’infection par la COVID-19 et sa propagation parce qu’elle peut agir 
comme vecteur du virus420,421,422,423,424,425,426,427,428,429. Par exemple, dans le cadre d’une étude menée en Italie, 
on a estimé qu’une augmentation de 5 % à 10 % de PM2.5 entraînait une augmentation de 21 % à 32 % 
des cas supplémentaires de COVID-19 et une augmentation de 19 % à 28 % des cas confirmés, faisant 
accroître le fardeau de la pandémie en Italie420. De plus en plus d’études indiquent que la pollution de 
l’air contribue à l’infection par la COVID-19 et favorise sa transmission; une de ces études indique que 
la pollution de l’air pourrait mieux prédire l’infectivité virale que le contact entre les personnes, en par-
ticulier pendant la phase initiale de diffusion du virus426. 

6.2	 POLLUTION ATMOSPHÉRIQUE ET MORTALITÉ LIÉE À LA COVID-19 
Des études récentes donnent à penser que l’exposition à la pollution atmosphérique augmente le risque 
de mortalité et la mortalité liée à la COVID-19420,423,424,427,429,430,431,432,433,434,435,436,437, probablement en raison 
du fait que l’exposition à la pollution contribue à la transmission du virus et favorise l’infection par 
celui-ci et aussi en raison des effets cumulatifs de la COVID-19 et de la pollution atmosphérique sur le 
système respiratoire. Par exemple, en Espagne, on observe que les régions dans lesquelles les concen-
trations de NO2 se situent dans le troisième et le quatrième quartile sont respectivement associées à un 
risque de décès lié à la COVID-19 supérieur de 28,8 % et de 35,7 % en comparaison avec les régions 
dont les concentrations de NO2 se situe dans le premier et le deuxième quartile427. De plus, dans une 
étude américaine, on rapporte qu’une augmentation interquartile de NO2 (4,6 ppm) est associée à une 
augmentation respective de 11,3 % (IC à 95 % : 4,9% à 18,2 %) et de 16,2 % (IC à 95 % : 8,7% à 24%) 
des taux de létalité et des taux de mortalité435. En Inde, on relève une corrélation positive de plus de 80 % 
entre les niveaux de PM2.5 et la mortalité liée à la COVID-19430.

6.3	 COVID-19 ET MODIFICATIONS DE LA QUALITÉ DE L’AIR 
Au début de la pandémie de COVID-19, diverses mesures de santé publique, notamment des restric-
tions et des formes de confinement, ont été mises en application par les pays et les régions dans le 
but de réduire la transmission du virus et l’infection par celui-ci. Des suites de ces mesures et de ces 
restrictions, dont beaucoup visaient les déplacements et la circulation routière, les concentrations de 
PALT ont diminué de manière substantielle428,429,432,433,434,438,439,440,441,442, 443,444,445,446,447,448,449,450,451,452,453,454,455, 

456,457,458,459,460,461,462,463,464,465,466,467,467. Par exemple, on estime qu’en Chine, le trafic voyageurs pendant les pé-
riodes de confinement a diminué de 90 % par rapport aux périodes de pré confinement, ce qui équivaut 
environ à une réduction de 50 % des concentrations de NO2

442. Dans le Massachusetts, aux États-Unis, 
on évalue que la quantité de particules en suspension et la pollution par le CN liées à la circulation 
routière étaient respectivement de 60 % à 68 % et de 22 % à 46 % plus basses pendant les périodes de 
confinement que pendant les périodes de pré-confinement448. En Europe et au Royaume-Uni, on estime 
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Des recherches 
récentes suggèrent 
que l’exposition 
à la pollution 
atmosphérique 
augmente le risque  
et l’incidence de  
la mortalité liée  
au COVID-19.

que les restrictions liées à la circulation routière ont entraîné des réductions de NO2 de l’ordre de 71,1 % 
à 80,8 % à Londres, de 8,6 % à 42,4 % à Milan et de 65,7 % à 79,8 % à Paris465. Enfin, dans le Maharash-
tra, l’état indien le plus durement touché par la pandémie, les niveaux de PM2.5 et de PM10 ont diminué 
respectivement de 51 % et de 47 % pendant le confinement par rapport à la période précédant le confi-
nement, ce qui a permis à l’état d’atteindre une valeur d’indice de qualité de l’air (IQA) satisfaisante428.

Alors que la quantité de la plupart des polluants atmosphériques liés au transport a diminué de 
manière importante pendant la pandémie, la quantité de certains polluants, dont l’O3, a augmen-
té439,443,445,446,447,449,461,466,467. En particulier, dans les régions urbaines de Hangzhou, en Chine, les concen-
trations de O3 ont augmenté de 145  % en période de confinement par rapport aux concentrations 
pré-confinement, et ce, malgré des réductions importantes des niveaux de NO2, de PM2.5, de PM10 et de 
CO439. De même, à Wuhan, en Chine, les niveaux d’O3 pendant les périodes de confinement étaient de 
116,6 % plus élevés pendant le confinement qu’avant le confinement, et, à l’opposé, les niveaux de NO2 

et de PM2.5 étaient plus faibles446. Dans la plupart des études dans lesquelles on a observé des concen-
trations élevées d’O3 pendant les périodes de confinement, il a été établi que le principal moteur de 
l’augmentation des niveaux d’O3

439,443,446,449,461,467 était l’affaiblissement du titrage des NOx, un processus 
impliquant l’élimination d’O3 par sa réaction avec le NO. Les NOx agissent à la fois comme un précur-
seur d’O3 et comme un extincteur d’O3 via le titrage des NOx. Donc, puisque les concentrations de NOx 

ont diminué pendant la pandémie, le titrage de l’O3 par le NO a également diminué, ce qui a causé une 
augmentation des concentrations de l’O3. Outre l’affaiblissement du titrage des NOx, d’autres études 
indiquent que les modifications de la chimie et de la dynamique atmosphériques dans des conditions 
de faible charge en aérosols (en lien avec la réduction des concentrations de particules en suspension 
pendant la pandémie) peuvent également favoriser l’augmentation des concentrations d’O3

467,461. 
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Dans une étude menée 
par Santé Canada et le 
Conseil scolaire du district 
d’Ottawa-Carleton, on 
a testé des changements 
d’horaire pour la 
ventilation dans les écoles 
à travers Ottawa comme 
stratégie de réduction 
des concentrations de 
pollution atmosphérique 
à l’intérieur des bâtiments 
scolaires.

7. Prévention et protection

7.1	 MESURES DE PRÉVENTION ET DE PROTECTION EN LIEN  
AVEC LES ÉMISSIONS DE POLLUANTS ATMOSPHÉRIQUES LIÉS  
AUX TRANSPORTS, L’EXPOSITION À LA PALT ET LES EFFETS 
CONNEXES SUR LA SANTÉ

Les politiques visant à prévenir et à réduire les émissions de polluants, ainsi que les mesures indivi-
duelles et locales ayant pour but de réduire les risques d’exposition, sont des moyens essentiels pour 
protéger la population des nombreux effets néfastes de la PALT sur la santé. Grâce à la recherche et aux 
travaux menés dans ce domaine, on peut continuer à évaluer quelles sont les stratégies à adopter pour 
réduire les émissions et les risques d’exposition et pour protéger la santé des personnes exposées.

7.1.1 Adaptations relatives à la ventilation 
Les systèmes de ventilation des maisons, des bâtiments et des voitures 
sont un important canal d’infiltration de la PALT dans les espaces in-
térieurs. Par conséquent, la modification des systèmes de ventilation 
est un moyen souvent utilisé pour réduire l’exposition à la PALT dans 
les espaces intérieurs. Par exemple, dans le cadre d’une étude menée 
conjointement par Santé Canada et le Conseil scolaire du district d’Ot-
tawa-Carleton, on a évalué si la modification des horaires de ventila-
tion des bâtiments scolaires d’Ottawa était une stratégie convenable 
de réduction des concentrations de polluants atmosphériques liés aux 
transports à l’intérieur des bâtiments468. Lorsqu’on modifiait l’horaire 
de ventilation de manière à ne pas faire correspondre les périodes de 
ventilation maximale avec l’heure de pointe de 9 h, les concentrations de 

Les systèmes de 
ventilation des maisons, 
des bâtiments et des 
voitures jouent un 
rôle important dans 
l’infiltration de la 
pollution atmosphérique 
liée au trafic provenant de 
sources extérieures dans 
les espaces intérieurs.
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polluants à l’intérieur des bâtiments diminuaient de manière statistiquement significative, un résultat 
qui vient proposer une stratégie prometteuse et rentable pour réduire l’exposition intérieure à la PALT 
dans les écoles situées dans des zones où la circulation routière est dense468. La mise en place de systèmes 
de filtration à haut rendement dans les résidences469 et l’amélioration des systèmes de ventilation des 
véhicules pour le bénéfice des conducteurs ont également réduit l’exposition à la PALT470,471. 

7.1.2 Transports actifs 
La promotion des transports actifs est un moyen qui peut contribuer à la réduction des émissions de 
polluants atmosphériques liés au transport et des risques d’y être exposés, et promeut par la même oc-
casion l’activité physique auprès de la population. À travers l’Europe, on estime que l’expansion des ré-

seaux cyclables et de la part modale du transport à vélo permet-
trait d’éviter plus de 10 000 décès prématurés par an grâce à la 
réduction de l’exposition à la PALT, à la diminution des accidents 
de la route et à l’augmentation de l’activité physique472. De plus, 
grâce à un modèle mathématique lié aux transports, on estime 
qu’à Stockholm, l’exposition aux NOx et au CN diminuerait de 
7 % si tous les automobilistes dont le trajet peut se faire au maxi-
mum en 30 minutes à vélo se déplaçaient à vélo473. On estime 
aussi qu’une telle réduction de l’exposition aux NOx  et au CN 
entraînerait une réduction de 8 % de la mortalité toutes causes 
confondues et permettrait de sauver plus de 449 vies chaque an-

née (IC à 95 % : 172 à 617)473. Il est soulevé dans la littérature que la transition vers les transports actifs 
comporte d’autres avantages pour la santé474,475,476,477,478,479, ce qui souligne à nouveau que l’utilisation des 
transports actifs est une stratégie efficace pour prévenir la PALT et s’en protéger et qu’il est nécessaire 
de poursuivre les recherches et les travaux en lien avec les infrastructures de transport actif au Canada.

7.1.3 Espaces verts urbains et végétation 
Les espaces verts urbains et la végétation peuvent réduire les risques d’exposition à la PALT en absorbant 
la pollution atmosphérique et en modifiant les processus de dépôt et de dispersion. Par conséquent, on 
a étudié si l’expansion des espaces verts urbains et de la végétation dans les zones où la circulation auto-
mobile est dense est une stratégie viable de réduction de l’exposition à la PALT et des risques sanitaires 
qui y sont liés480,481,482,483,484,485,486. On observe que dans l’ensemble des États-Unis, une augmentation de 
l’écart interquartile de la densité de la végétation, mesurée par l’indice de végétation par différence nor-
malisée (IVDN), est associée à une diminution de 10,40 % (IC à 95 % : 7,34 à 13,34) des hospitalisations 
dues à un infarctus du myocarde suite à l’exposition aux PM10

480. Dans une étude menée à Istanbul, en 
Turquie, la mise en place d’un mur végétal le long d’une route à grande circulation a permis de réduire 
de 17 % les concentrations de PM2.5 en bordure de route, faisant passer les concentrations de polluants 
au niveau de pollution de fond dans la ville481.

7.1.4 Politiques en matière de contrôle et de prévention de la pollution 
Plusieurs politiques de lutte contre la pollution, telles que les normes relatives à la teneur en carburant 
et au type de véhicule, les restrictions relatives à la marche au ralenti des véhicules, ainsi que l’utilisation 
des transports en commun et des véhicules électriques, peuvent réduire efficacement les émissions de 
polluants atmosphériques liés aux transports, les risques d’y être exposés et les risques pour la santé qui 
y sont associés487,488,489,490,491,492,493,494,495,496,497,498,499, 500,501,502,503,504,505,506,507. Par exemple, on estime qu’une hypo-

La promotion des transports 
actifs peut réduire les 
émissions de pollution 
atmosphérique liée au trafic et 
l’exposition à ces substances 
tout en encourageant l’activité 
physique au sein de la 
population.
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thétique zone à faibles émissions dans la ville de Paris, où l’expo-
sition aux PM2.5 et au NO2 serait réduite de 55 µg/m3 à 42 µg/m3 
grâce à une politique de contrôle de la circulation et d’interdiction 
des véhicules, permettrait d’éviter 340 décès (-0,6 %), 170 nais-
sances à terme de bébés de faible poids (-4,9 %), 130 nouveaux 
cas de coronaropathie (-1,8 %) et 2930 nouveaux cas d’asthme 
(-3 %)488. Dans une étude menée en Équateur, on a comparé l’in-
cidence des maladies respiratoires aiguës chez les enfants avant et 
après l’adoption d’une politique de contrôle de la pollution sur 5 
ans. L’étude a révélé une réduction de 48 % du nombre de cas de 
maladies respiratoires aiguës chez les enfants 5 ans après la mise 
en œuvre de la politique506. On estime qu’en Chine, une réduction 
des concentrations de PM2.5 de 35 µg/m3, selon les normes na-
tionales chinoises de qualité de l’air ambiant, permettrait d’éviter 
annuellement 89 000 (IC à 95 % : 8000 à 170 000) décès dus à des maladies cardiovasculaires et 32 000 
(IC à 95 % : 6000 à 58 000) décès dus au cancer du poumon505.

7.1.5 Équipement de protection individuelle 
L’utilisation d’équipements de protection individuelle peut être un moyen simple et rentable pour 
les personnes de réduire les risques sanitaires liés à l’exposition à la PALT. Par exemple, dans un essai 
clinique randomisé à double insu, prospectif et contrôlé, l’utilisation de masques personnels à filtre 
respiratoire par des personnes souffrant d’insuffisance cardiaque est reliée à des améliorations statis-
tiquement significatives de leur fonction endothéliale, mesurées par l’indice d’hyperémie réactive, la 
rigidité artérielle, des biomarqueurs sériques, les valeurs de distance du test de marche de 6 minutes et la 
variabilité de la fréquence cardiaque508. Dans une étude réalisée à Barcelone, dans un environnement ur-
bain typique affecté par la circulation routière, on a évalué l’efficacité des couvre-visages commerciaux 
comme moyen de réduire l’exposition à la PALT selon trois scénarios simulés de rythme respiratoire509. 
Le couvre-visage offrait une protection médiane de 48 % contre l’exposition aux PM2.5 et de 19 % contre 
l’exposition au CN. Son efficacité médiane comme méthode de réduction de la concentration numé-
rique de particules était de 19 % et de 22 % pour réduire la surface des particules pouvant se déposer 
dans les poumons509.

7.1.6 Alimentation
Même si on lui donne moins d’attention, la modification du régime alimentaire est un moyen potentiel 
pour modifier le lien entre la PALT et ses effets sur la santé. Plus précisément, il est démontré qu’un ap-
port accru en antioxydants réduit les effets sur la santé associés à l’exposition à la PALT510,511, comme le 
montre la Childhood Asthma Prevention Study, une étude menée en Australie dans laquelle on constate 
que parmi la cohorte de naissance, les suppléments d’huile de poisson protègent les enfants des effets 
liés à la sensibilisation allergique induite par la PALT510.

Plusieurs politiques de lutte contre 
la pollution, telles que les normes 
relatives à la teneur en carburant et 
au type de véhicule, les restrictions 
sur la marche au ralenti, l’utilisation 
des transports en commun et des 
véhicules électriques, peuvent réduire 
efficacement les émissions, les 
expositions et les risques sanitaires 
qui découlent de la pollution 
atmosphérique liée au trafic.
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Les politiques de 
prévention et de contrôle 
de la pollution visant à 
réduire les émissions de 
PALT entraîneront une 
réduction des expositions 
et des risques associés 
pour la santé.

8. Recommandations, discussion  
et conclusions

Les preuves scientifiques des effets néfastes et du fardeau de l’ex-
position à la PALT sur la santé démontrent qu’il est nécessaire 
de réduire les niveaux de PALT. La pandémie mondiale de CO-
VID-19 a clairement montré qu’il existe une interdépendance 
entre la santé humaine et l’environnement. Par exemple, les res-
trictions associées à la pandémie ont entraîné une réduction de 
la PALT et de ses effets sur la santé. La prise en considération des 
effets de la PALT sur la santé lors de l’élaboration de politiques 
et de mesures législatives et réglementaires favorisera la préven-
tion des maladies et l’amélioration de la santé humaine.

8.1	 RECOMMANDATIONS
Dans cette revue de littérature, nous faisons état du savoir scientifique actuel sur la PALT, présentons les 
lacunes dans les connaissances sur ce sujet et les mesures de prévention et de protection soulevées dans 
les études se penchant sur cet enjeu spécifique. En ce sens, plusieurs recommandations pouvant guider 
les actions de sensibilisation visant à prévenir les maladies et à promouvoir la santé découlent de cette 
revue de littérature.

8.1.1 Adoption de politiques de prévention et de contrôle de la pollution 
Les politiques de prévention et de contrôle de la pollution visant à réduire les émissions liées à la PALT en-
traîneront une réduction de l’exposition et des risques sanitaires associés487,488,489,490,491,492,493,494,495,496,497,498,499, 

500,501,502,503,504,505,506,507. Les normes relatives à la teneur en carburant et au type de véhicule, les restrictions 
liées à la marche au ralenti des véhicules, la création de zones à faibles émissions et l’utilisation des 
transports en commun et des véhicules électriques sont des moyens qui peuvent réduire les émissions 
liées à la PALT487,488,489,490,491,492,493,494,495,496,497,498,499,500,501,502,503,504,505,506,507. Les bénéfices pour la santé peuvent 
comprendre une réduction des maladies respiratoires et de la mortalité liée aux maladies cardiovascu-
laires et au cancer du poumon. 

L’application des connaissances sur les 
résultats sanitaires liés à la pollution 
atmosphérique liée au trafic, aux politiques, 
aux interventions législatives et aux 
interventions fondées sur la réglementation 
conduira à une réduction des émissions,  
des expositions et des risques sanitaires  
et permettra de prévenir les maladies  
et d’améliorer la santé.
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8.1.2 Augmentation de l’utilisation des transports actifs 
L’augmentation de l’utilisation des transports actifs présente un intérêt particulier du point de vue des 
soins de santé en raison de ses trois effets potentiels sur la santé : une réduction des émissions liées à la 
PALT entraîne une diminution des maladies qui y sont associées473, améliore la santé des personnes qui 
se déplacent dans leur communauté en faisant un effort physique474,475,476,477,478,479 et contribue à contrer 
les maladies liées au climat. L’expansion des réseaux cyclables et de la part modale du transport à vélo 
permettrait de prévenir les décès prématurés, et ce, tout en réduisant les accidents de la route et en pro-
mouvant l’activité physique512. 

8.1.3 Adaptations relatives à la ventilation 
Les systèmes de ventilation des maisons, des bâtiments et des voitures sont un important canal d’infil-
tration de la PALT dans les espaces intérieurs, et donc augmentent le risque d’exposition. Les modifica-
tions relatives à la ventilation dans les espaces de rassemblements publics et communautaires tels que 
les écoles468 sont des mesures importantes, en particulier dans les zones où la PALT est élevée et où les 
expositions intérieures peuvent être réduites de manière efficace et rentable. La filtration à haut rende-
ment dans les résidences et dans les véhicules est également efficace pour réduire l’exposition à la PALT, 
ce qui entraîne des effets bénéfiques sur la santé. Il pourrait être nécessaire d’obliger les propriétaires à 
installer des filtres à air dans leurs bâtiments afin de réduire l’exposition à la PALT dans les résidences, 
en particulier dans les logements pour les personnes à faible revenu.

8.1.4 Espaces verts urbains et végétation 
Les initiatives en matière de planification urbaine devraient être cohérentes avec les connaissances 
actuelles sur les liens entre l’exposition à la PALT et la santé  
humaine. En tirant parti d’un plus grand nombre d’espaces  
verts480,481,482,483,484,485,486 ou en mettant en place des murs végétaux 
le long des routes à circulation dense481 dans le but de diminuer 
l’exposition à la PALT, on peut réduire les effets néfastes de la PALT 
sur la santé. Ces initiatives sont une manière de déployer des efforts 
ciblés dans les communautés se trouvant à moins de 500 mètres des grands axes routiers. On s’attend 
à ce que ces initiatives mènent à une réduction des diagnostics d’asthme et des taux d’hospitalisation 
pour infarctus du myocarde.

8.1.5 Actions individuelles 
Les interventions systémiques, comme celles présentées ci-haut, fondées sur des politiques à plus grande 
échelle, promettent des résultats de grande portée, répartis plus équitablement à long terme. Cependant, 
des actions individuelles immédiates peuvent aussi réduire les effets néfastes de la PALT sur la santé 
dans les endroits où il y a encore des émissions de polluants. L’utilisation d’équipement de protection 
individuelle, notamment les masques à filtre respiratoire individuel et les couvre-visages commerciaux, 
est un moyen simple et efficace pour les personnes de réduire les effets de la PALT sur leur santé. La 
modification de l’alimentation, comme l’augmentation de l’apport en antioxydants510,511, peut aussi être 
une mesure efficace pour atténuer l’exposition à la PALT.

La planification urbaine doit refléter 
ce que nous savons de l’exposition  
à la pollution atmosphérique liée  
au trafic et de la santé humaine.
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La littérature américaine 
fait état d’un fardeau 
inéquitable en matière 
d’exposition à la pollution 
atmosphérique liée au trafic, 
de risques subséquents pour 
la santé et d’obstacles à 
l’accès aux soins de santé,  
et il s’agit d’un domaine  
de recherche crucial qui  
a besoin d’être élargi  
au Canada.

8.2	 FORCES, LIMITES ET OCCASIONS
Cette revue exploratoire contribue au savoir scientifique en synthétisant la littérature actuelle portant 
sur les effets de la PALT sur la santé et sur les mécanismes biologiques par lesquels la santé humaine est 
affectée par l’exposition à la PALT. Cette revue de la littérature fait état des problèmes de santé spécifi-
quement liés à la PALT, notamment les maladies respiratoires, l’asthme, les allergies, les maladies car-
diovasculaires, les effets neurologiques, les incidences liés à la grossesse, les cancers, le diabète, l’obésité, 
les problèmes de santé mentale, les effets dermatologiques et viraux (y compris la COVID-19). Dans un 
sens plus large, la mortalité générale est aussi abordée. 

Les effets de la PALT sur la santé sont documentés dans des recherches qui ont été menées au Canada  
et dans le monde entier. Plusieurs approches ont été utilisées pour étudier les liens entre la PALT et la 
santé : des études épidémiologiques, des études axées sur les mécanismes cellulaires et des études dia-
gnostiques sur des maladies ont notamment été réalisées. La diversité de ces approches renforce la soli-
dité des résultats selon lesquels la PALT a des répercussions négatives sur la santé. Les recherches menées 
par Santé Canada laissent croire à des liens de causalité entre l’exposition à la pollution atmosphérique 
liée au trafic et la réduction de la fonction pulmonaire, l’incidence et la prévalence de l’asthme chez les 
enfants et les adultes, ainsi que la sensibilisation et les réactions allergiques6. De plus, l’augmentation des 
taux de mortalité est l’une des répercussions en aval de l’augmentation des risques sanitaires associés à 
l’exposition à la PALT. À l’opposé, les taux de mortalité diminuent lorsque des stratégies pour prévenir 
la PALT et s’en protéger sont adoptées. 

Cette revue de la littérature met en évidence que la répartition des risques pour la santé associés à 
l’exposition à la PALT n’est pas uniforme parmi les personnes. Le risque d’exposition à la PALT varie 
selon des facteurs socio-économiques : les personnes de statut socio-économique faible sont davantage 
susceptibles de subir une exposition accrue, et doivent donc faire face aux problèmes de santé qui en 
découlent ainsi qu’aux obstacles entravant l’accès aux soins de santé, ce qui entraîne des disparités d’ori-
gine environnementale en matière de santé406,407,408 ,409,410,411, 412,413,414. Il a été démontré qu’au Canada, le 
risque de présenter des symptômes respiratoires causés par l’exposition à la PALT est plus élevé chez les 
enfants vivant dans des foyers à faible revenu comptant des adultes peu scolarisés que chez les enfants vi-
vant dans des foyers à revenus élevés comptant des adultes de haut niveau de scolarité404. Les personnes 
racialisées sont également davantage touchées par les risques et les effets de l’exposition à la PALT sur la 
santé, et confrontées à des obstacles entravant l’accès aux soins de santé411,413,414,415,416,417,418,419. Bien que la 
littérature sur le racisme environnemental qui a été examinée est axée sur la réalité américaine, ce phé-
nomène existe également au Canada, ce qui démontre qu’il est crucial d’approfondir nos connaissances 
sur cette thématique au Canada. 
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La PALT désigne un vaste groupe de polluants potentiels. On a mesuré les concentrations de quelques 
polluants spécifiques dans le cadre de diverses études, dans l’optique de comprendre la relation entre 
l’intensité de l’exposition à la PALT et des problèmes de santé précis. Par exemple, les niveaux sont gé-
néralement utilisés comme un indice pour estimer la pollution atmosphérique, comme en témoigne 
une partie de la littérature consultée pour la réalisation de ce rapport. Les connaissances issues de cette 
approche ont des limites, et il est évident qu’il peut y avoir des lacunes sur le plan des associations. 
Par conséquent, il est possible qu’on ne puisse trouver dans la littérature d’explications spécifiques et 
détaillées ni de portrait complet quant à la dynamique des polluants atmosphériques et leur influence 
cumulative sur les résultats sur la santé.

Pour cette revue exploratoire, l’approche méthodologique consistait à regrouper la littérature selon cer-
tains facteurs précis, notamment le moteur de recherche, des termes clés et la date; par conséquent, 
l’intégralité des articles publiés sur la PALT et sur les implications sanitaires liées à son exposition n’est 
donc forcément pas consignée dans le présent rapport. Dans la littérature publiée depuis 2015, on décrit 
des maladies et des effets néfastes sur la santé dont il n’est pas fait mention dans le présent rapport, par-
ticulièrement en ce qui concerne la perturbation endocrinienne et hormonale et certains autres types 
de cancer associés à l’exposition à la PALT. Bien que l’étude des interactions entre la PALT et la santé 
continue d’évoluer, il se peut que certains effets sur la santé ou certains mécanismes établis n’aient 
pas été soulevés dans le cadre de cette recherche axée sur les avancées récentes. De plus, aucun article 
portant sur le racisme environnemental dans le contexte canadien n’a été répertorié à l’intérieur des 

paramètres de recherche établis, ce qui souligne l’existence d’une la-
cune importante en recherche au Canada, sur laquelle il faudrait por-
ter notre attention. Des recherches supplémentaires sont nécessaires 
dans ces domaines; dans certaines études, des hypothèses sont mises 
au point et des recommandations pour guider les futures recherches 
sont émises. 

Si les liens causals entre l’exposition à la PALT et les effets sur la santé 
ne sont pas encore totalement ancrés dans la littérature scientifique, 
on peut mettre en œuvre le principe de précaution, une approche 
pouvant orienter les mesures préventives face à l’incertitude. Le prin-
cipe de précaution, selon lequel l’intégrité, la responsabilité sociale 
et le processus scientifique sont respectés et mis de l’avant, est une 
disposition essentielle pour déterminer et aborder les complexités 
liées à la production de connaissances en santé environnementale et 
à l’élaboration des politiques associées.

La pandémie de COVID-19 offre une occasion d’observer les dynamiques liées à la PALT et ses effets 
sur la santé. L’aggravation des effets de la COVID-19 sur la santé est l’une des conséquences de l’expo-
sition à la PALT. De même, la pandémie a également mis en lumière la capacité de la société à mettre en 
œuvre des changements efficaces en matière de santé publique et de politique, comme en témoignent 
les améliorations de la qualité de l’air. Bien que le mécanisme par lequel la qualité de l’air s’est améliorée 
pendant la pandémie de COVID-19 soit unique, si l’on se fie aux améliorations notables observées, il 
semblerait que lorsque des politiques prenant en considération les effets de la PALT sur la santé sont 
mises en priorité, il est possible d’atténuer les émissions de polluants atmosphériques liés au transport. 

La pandémie de COVID-19 nous rappelle également que les réductions non ciblées des émissions ne 
suffiront pas. Une publication parue après l’achèvement de la recherche de littérature pour ce rapport 

Lorsque les associations 
causales entre l’exposition 
à la pollution liée au 
trafic et les impacts sur la 
santé ne sont pas encore 
entièrement établies dans 
la littérature scientifique,  
le principe de précaution 
est une approche qui  
peut servir à guider les 
actions préventives en  
cas d’incertitude.

36   MOBILISER LES PREUVES



Les professionnels de la santé 
jouent un rôle essentiel dans 
la promotion de l’éducation 
et des politiques qui traitent 
de la présence de la pollution 
atmosphérique liée au trafic 
dans les environnements 
auxquels les Canadiens sont 
confrontés.

souligne que bien que la réduction de la circulation automobile pendant les périodes de confinement 
liées à la COVID-19 ait entraîné une diminution des niveaux, les secteurs de recensement américains 
dans lesquels on retrouve un plus grand pourcentage de personnes racialisées sont toujours associés à 
un risque d’exposition disproportionné513. 

8.3	 CONCLUSIONS
Les connaissances relatives aux effets néfastes spécifiques de la PALT sur la santé et aux effets néfastes 
disproportionnés de la PALT sur la santé en fonction de facteurs socio-économiques et raciaux peuvent 
orienter les interventions politiques, les actions individuelles et les recherches futures. Les professionnels 
de la santé sont des porte-paroles essentiels de la promotion de programmes éducatifs et de politiques 
qui tiennent compte de la PALT dans les environnements dans lesquels les Canadiens vivent, des effets 
associés sur leur santé et des disparités d’origine environnementale en ma-
tière de santé subies par les personnes racialisées et les personnes au statut 
socio-économique faible.

Alors que le monde émerge d’une pandémie de syndrome respiratoire, ce mo-
ment historique offre une occasion considérable de mieux comprendre les in-
teractions entre la santé humaine et l’environnement. Pour lutter contre les 
effets néfastes de la PALT sur la santé, il faut mettre au point des interventions 
sur plusieurs fronts qui tiennent compte des facteurs multiples et complexes 
ayant un impact sur la santé humaine, notamment les maladies liées au climat, 
le statut socio-économique et la racialisation. Les observations scientifiques 
et le principe de précaution servent de cadres pour guider l’élaboration de 
politiques en matière de santé environnementale; les professionnels de la santé 
peuvent quant à eux tirer profit de cette occasion pour plaider en faveur d’un 
avenir sain.

Nous devons mettre au point 
des interventions à plusieurs 
niveaux pour lutter contre les 
effets néfastes de la pollution 
atmosphérique liée au trafic 
sur la santé, tout en tenant 
compte de la multiplicité de ces 
effets, notamment les maladies 
liées au climat, le statut socio-
économique et la racialisation. 
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D’après les données probantes sur les effets néfastes 

de la pollution atmosphérique liée aux transports sur 

la santé, il est manifestement nécessaire de mettre 

en place des mesures politiques et réglementaires 

décisives pour protéger et améliorer la santé des 

collectivités dans lesquelles nous vivons, travaillons  

et nous divertissons. Le présent rapport démontre  

que l’acquisition de connaissances sur les risques pour 

la santé que représente la pollution atmosphérique  

liée aux transports peut fortement éclairer les 

décisions en faveur d’interventions politiques, 

législatives et réglementaires visant à prévenir les 

maladies et à améliorer les résultats sur la santé.
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