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INTRODUCTION ET APERCU

Les facteurs environnementaux tels que les précipitations, les températures extrémes, la foudre et

la pollution de I'air peuvent avoir un impact négatif sur la santé et la performance des participantes

et participants au sport lors des entrainements et des compétitions en plein air. Pour protéger tous
les participantes et participants au sport, y compris les entraineurs, les officiels et les spectateurs, de
I'exposition aux facteurs environnementaux, les dirigeants sportifs doivent étre en mesure de prendre
des décisions éclairées sur le moment de modifier, d'annuler ou de reporter les activités en plein air.
Si I'on sait comment protéger les participantes et participants de la foudre, rares sont ceux qui savent
comment protéger les sportives et sportifs d'une mauvaise qualité de I'air.

La mauvaise qualité de I'air peut avoir des effets a court et a long terme sur la santé humaine, allant de
I'irritation des yeux, du nez, de la peau et de la gorge a I'asthme et au cancer du poumon (SC, 2021).

Les individus pratiquant des sports en plein air courent un risque plus élevé de problemes de santé
lorsqu’ils sont exposés a la pollution atmosphérique que la population générale. Cela est d(i a la demande
accrue en oxygéne associée a l'activité physique (Carlisle et Sharp, 2001; Giles et Koehle, 2014). Pour
répondre a cette demande en oxygéne, nous respirons plus profondément et plus rapidement (Carlisle
et Sharp, 2001; Giles et Koehle, 2014 ; EPA, 2011). De plus, plus nous faisons de I'exercice, plus nous
respirons par la bouche plutot que par le nez (Carlisle et Sharp, 2001; Giles et Koehle, 2014). Lorsque
nous augmentons le volume d’air que nous respirons et que nous contournons le systeme de filtration
du corps situé dans le nez, non seulement nous inhalons davantage de polluants atmosphériques, mais
nous les inhalons plus profondément dans nos poumons (Bateson et Schwartz, 2007). Cela augmente le
risque d'effets néfastes sur la santé dus a la mauvaise qualité de I'air.

Les organismes sportifs sont responsables de la protection des personnes qui participent a des
activités physiques et sportives en plein air. Cela inclut la prévention et la limitation de I'exposition des
participantes et participants a la pollution de I'air dans des environnements extérieurs. Ce document
d’orientation a été créé en vue de fournir aux organismes de sport les principales recherches et preuves
pour soutenir le développement de politiques en matiere de qualité de I'air visant a prévenir et a limiter
I'exposition a la pollution atmosphérique de toutes les personnes participant aux sports en plein air.

En s’appuyant sur des recherches et des preuves crédibles, ce document d’orientation :
» Définira la pollution atmosphérique, les sources de pollution atmosphérique et les
principaux polluants atmosphériques (section 1).

» Identifiera les événements (feux de forét, inversions de température et smog) qui
contribuent a la mauvaise qualité de I'air au Canada (section 2).

» Décrira les effets néfastes sur la santé de I'exposition aux polluants atmosphériques (section 3)
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» Expliquera pourquoi les participantes et participants a des activités sportives courent un
risque accru pour leur santé (section 4).

» Décrira la Cote air santé (CAS) et son réle dans la planification et la gestion des
événements et activités sportives afin de prévenir ou de limiter 'exposition des
participantes et participants a la pollution atmosphérique (section 5).

» Fournira des ressources supplémentaires (par exemple, des suggestions de politiques)
pour un apprentissage continu sur le théme de la pollution de l'air et de la sécurité des
sports en plein air (section 6).

RESSOURCES COMPLEMENTAIRES

Santé Canada a engagé le Centre de documentation pour le sport en 2022 pour I'aider a soutenir ses
initiatives en matiére de qualité de I'air et de sécurité dans les sports en plein air. Le projet comportait deux
phases. La premiere phase a consisté a élaborer un module d'apprentissage en ligne et des documents de
sensibilisation. Ces ressources éducatives ont été congues pour aider les entraineurs et les officiels sportifs
a reconnaitre I'incidence d'une mauvaise qualité de I'air et a utiliser la cote air santé (CAS). La deuxiéme
phase a consisté a créer ce document d'orientation et un gabarit de politique complémentaire congus

pour fournir aux organismes sportifs les informations et les outils nécessaires pour prendre des mesures
proactives afin de prévenir et de limiter I'exposition des participantes et participants aux sports en plein

air a la pollution atmosphérique. Pour accéder au module d'apprentissage en ligne, aux documents de
sensibilisation, et au gabarit de politique, visitez https://sirc.ca/fr/qualite-air-sport.

Pour explorer les ressources créées grace a ce partenariat, visitez sirc.ca ou contactez I'équipe du SIRC a
info@sirc.ca. Des ressources supplémentaires sont énumérées a la fin de ce document.

SECTION 1:
POLLUTION DE L’AIR

La pollution atmosphérique est un mélange d'agents chimiques, physiques et biologiques qui
contaminent les environnements intérieurs et extérieurs (OMS, 2022b). Au Canada, les émissions les
plus élevées de polluants atmosphériques ont été liées a la production d'électricité, a la construction,
aux industries pétrolieres et gazieres, aux feux de forét, au transport, a I'agriculture et au chauffage au
bois (GdC, 2022b). Parmi les polluants atmosphériques les plus nocifs pour la santé humaine figurent
les matiéres particulaires (PM), I'ozone troposphérique (03), le dioxyde d'azote (NO2), les composés
organiques volatils (COV) et le dioxyde de soufre (S02) (GdC, 2022b). Vous trouverez ci-dessous un
résumé de chacun de ces principaux polluants.

1.1 Matiéres particulaires

Les matieres particulaires (PM) sont constituées de particules en suspension dans I'air, comme la
poussiére, et de gouttelettes de liquide (Anderson et coll., 2012). Les PM peuvent étre produites par
des activités humaines, comme les émissions des véhicules, ou par des sources naturelles, comme

les feux de forét (Anderson et coll., 2012). Les PM sont classées en fonction de leur taille, les plus
petites particules ayant I'incidence la plus importante sur la santé humaine, car elles peuvent pénétrer
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profondément dans les poumons, ou elles sont ensuite absorbées dans la circulation sanguine (GoC,
2021a). Les particules les plus petites et les plus nocives sont les particules ultrafines ou PM2.5
(Anderson et coll., 2012; GdC, 2021a). Les PM2.5 peuvent avoir de nombreux effets a court et a long
terme sur la santé (Anderson et coll., 2012). Par exemple, I'exposition a court terme aux PM2.5 a été
associée a une réduction de la fonction pulmonaire, a des infections respiratoires et a une aggravation
de I'asthme (Anderson et coll., 2012; Kurt et coll., 2016). A long terme, les PM2.5 ont été associées a
un risque accru de maladies comme les accidents vasculaires cérébraux, les maladies cardiaques et le
cancer (Anderson et coll., 2012; Kurt et coll., 2016).

1.2 Ozone troposphérique

L'ozone troposphérique (0O3) est un gaz incolore et trés irritant (GdC, 2022c). Il s’agit d'un polluant
secondaire formé lorsque le NOx et les COV interagissent en présence de la lumiére du soleil (GdC,
2022c; Sicard et coll., 2021). L'O3 peut avoir un effet significatif sur la santé humaine (GdC, 2022c;
Sicard et coll., 2021). Par exemple, il a été associé a I'aggravation des maladies respiratoires, a
I'augmentation des visites a I'h6pital et a la mortalité prématurée (GdC, 2022c). L'O3 et les PM sont les
principaux précurseurs de la formation du smog.

1.3 Composés organiques volatils

Les composés organiques volatils (COV) comprennent un large groupe de gaz et de vapeurs qui
contiennent des atomes de carbone et s'évaporent facilement dans I'air (GdC, 2022d). On les trouve
dans les environnements intérieurs et extérieurs (GdC, 2022d; Rumchev et coll., 2007). Les COV
peuvent pénétrer dans I'organisme par différentes voies, notamment par inhalation, ingestion et
absorption cutanée (Xiong et coll., 2020). Les COV ont de nombreux effets sur la santé, notamment
I'irritation des yeux, du nez et de la gorge, ainsi qu’'un risque accru de maladies comme le cancer (GdC,
2017 ; Kampa et Castanas, 2008 ; Rumchev et coll., 2007).

1.4 Dioxyde d’azote

L'oxyde d'azote est émis par des sources de combustion et réagit rapidement avec I'oxygéne ou I'ozone
pour former du dioxyde d'azote (NO2) (GdC, 2021a; Kampa et Castanas, 2008). Le NO2 interagit

avec d'autres gaz et particules dans I'air pour former des PM et de I'03, qui ont tous deux des effets
néfastes sur la santé humaine (GdC, 2021a). Le NO2 peut affecter la santé respiratoire, provoquant une
inflammation des voies respiratoires, une réduction de la fonction pulmonaire et une aggravation de
I'asthme (GdC, 2021a).

1.5 Dioxyde de soufre

Le dioxyde de soufre (SO2) est un gaz incolore a forte odeur émis lors de la combustion de matériaux
contenant du soufre (GdC, 2013 ; Kampa et Castanas, 2008). A ce titre, les niveaux de SO2 sont souvent
les plus élevés pres des installations industrielles (GdC, 2013). Le SO2 a été associé a une mauvaise
santé respiratoire (GAC, 2013). A court terme, le SO2 peut entrainer des symptémes tels que la géne
respiratoire, tandis qu’a long terme, il peut entrainer une réduction de la fonction pulmonaire (GdC, 2013).

W '
SIRC Bl CSm. S




SECTION 2:
EVENEMENTS ENVIRONNEMENTAUX QUI CONTRIBUENT A LA MAUVAISE QUALITE DE L’AIR

Au Canada, les événements environnementaux peuvent contribuer a une mauvaise qualité de l'air. On
trouvera ci-dessous une description de trois types d'événements qui contribuent a une mauvaise qualité
de I'air et a un risque accru pour la santé (feux incontrolés, inversions de température et smog).

1.1 Feux de forét

Les feux de forét se produisent généralement entre avril et octobre et peuvent avoir un effet négatif sur

la qualité de I'air, car leur fumée contient du monoxyde de carbone, du NO2, des COV et des PM (Black et
coll., 2017). Il est important de reconnaitre que la fumée des feux de forét peut se propager sur de grandes
surfaces, de sorte que méme si les participantes et participants au sport se trouvent a des kilometres
d'un feu de forét, elles et ils peuvent étre affectés par la fumée du feu de forét (Black et coll., 2017). La
fumée de feu de forét peut nuire a tous (GdC, 2021b). Les effets de la fumée d'un feu de forét sur la santé
peuvent aller de symptomes légers a graves (Black et coll., 2017; GdC, 2021b). Certains symptdmes légers
comprennent une toux ou I'exaspération des symptémes de I'asthme, tandis que les symptémes plus
graves comprennent des douleurs thoraciques et une respiration sifflante (GdC, 2021b). En cas de feu de
forét, I'activité physique en plein air doit étre limitée. Les meilleures pratiques consistent a reporter les
activités ou, si possible, a les déplacer a I'intérieur (GdC, 2021b).

1.2 Inversions de température

Les inversions de température peuvent également contribuer a la mauvaise qualité de I'air au Canada. Les
inversions de température sont plus fréquentes dans les zones de faible altitude, comme les vallées (GdC,
2014). Une inversion de température se produit lorsqu’une couche d’air froid est piégée sous I'air chaud
(EEA, 2020). L'air chaud agit alors comme un couvercle, gardant I'air froid et les polluants prés du sol (EEA,
2020). Ceci entraine des concentrations élevées de polluants atmosphériques.

1.3 Smog

Le smog est un mélange de polluants atmosphériques qui apparait souvent sous forme de brume dans
I'air, réduisant la visibilité. |l est composé d'un mélange de gaz et de particules (GdC, 2014). Bien que de
nombreux polluants contribuent au smog, les deux principaux polluants du smog sont les PM et I'O3 (GdC,
2014). Les niveaux élevés de smog sont souvent associés aux mois d'été plus chauds, mais le smog peut
se produire toute I'année (GdC, 2014). Par exemple, en hiver, les niveaux de smog peuvent augmenter

car les polluants s’accumulent au niveau du sol en étant piégés sous une couche d’air chaud (inversion

de température; GdC, 2014). L'augmentation du chauffage au bois et des émissions des véhicules peut
également contribuer a I'augmentation des niveaux de smog en hiver (GdC, 2014). L'exposition au smog a
été associée a une augmentation des visites a I'hdpital et chez le médecin ainsi qu’a des déces prématurés
(GdC, 2014).
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SECTION 3:
EFFETS NEFASTES DE LA POLLUTION ATMOSPHERIQUE SUR LA SANTE ET LA
PERFORMANCE ATHLETIQUE

Les polluants atmosphériques peuvent avoir des effets sur la santé a court et a long terme. Parmi

les effets a court terme les plus courants et les plus légers, on peut citer l'irritation de la peau et des
yeux, une légere toux, des maux de téte et une irritation respiratoire (SC, 2021). Les symptémes plus
graves a court terme peuvent inclure des difficultés respiratoires, une géne respiratoire, une respiration
sifflante et I'aggravation de conditions médicales préexistantes (SC, 2021). A long terme, I'exposition

a la pollution atmosphérique peut entrainer des maladies cardiovasculaires et respiratoires, comme

un risque accru de développer un cancer du poumon, de I'asthme et méme un déces prématuré, en
particulier pour les individus souffrant de maladies chroniques préexistantes, telles que les maladies
pulmonaires et cardiaques (SC, 2021). Au Canada, on estime que la pollution atmosphérique contribue
a 2,7 millions de jours de symptémes d'asthme et a 15300 déces prématurés (SC, 2021). Il est
important de noter que si les effets a long terme de la pollution de I'air sur la santé peuvent prendre
des années a se développer, les effets a court terme sur la santé peuvent survenir dans les minutes qui
suivent un exercice dans un environnement ou la qualité de I'air est trés mauvaise. De plus, I'exposition
ala fumée des feux de forét réduit la fonction pulmonaire d'une ou un athléte, ce qui signifie qu’elle ou il
absorbe moins d'oxygéne, ce qui affecte sa performance.

Bien que toutes les personnes participant a des activités physiques et sportives en plein air risquent
de subir les effets néfastes de la mauvaise qualité de I'air sur la santé et la performance, certaines
peuvent étre exposées a un risque accru (Sandford et coll., 2020). A ce titre, des considérations
supplémentaires peuvent étre nécessaires pour certains participantes et participants, par exemple les
individus souffrant de maladies chroniques préexistantes, lorsqu’elles et ils pratiquent des sports en
plein air.

SECTION 4:
POURQUOI LES PARTICIPANTES ET PARTICIPANTS A DES ACTIVITES SPORTIVES
COURENT UN RISQUE ACCRU

Lorsqu’une personne pratique une activité physique en plein air, elle a besoin de plus d'oxygene (Carlisle
et Sharp, 2001; Giles et Koehle, 2014). Plus l'intensité de I'activité est élevée (plus I'exercice est « dur

»), plus le corps a besoin d'oxygéne. Pour répondre aux besoins accrus en oxygene du corps, I'individu
respire plus profondément et plus fréquemment (Carlisle et Sharp, 2001; Giles et Koehle, 2014; EPA,
2011). C'est ce qu'illustre la figure 1, qui montre que la fréquence respiratoire d'un adulte moyen et

d'un enfant de 10 ans augmente lorsqu’ils passent du repos a un exercice d'intensité élevée (EPA,

2011). Il est intéressant de noter que les enfants peuvent étre plus sensibles aux effets de la pollution
atmosphérique, car ils respirent de plus grands volumes d’air par rapport a leur taille corporelle
comparativement aux adultes (EPA, 2011). Par conséquent, les enfants et les jeunes qui participent a
des activités sportives de plein air peuvent étre plus exposés que les participants adultes.

W '
SIRC Bl CSm. S




Si la qualité de I'air est mauvaise, I'augmentation de la quantité d’air inhalée pendant I'exercice se
traduit par une augmentation du volume de polluants atmosphériques inhalés. De plus, la personne
passera de la respiration par le nez a la respiration par la bouche (Carlisle et Sharp, 2001; Giles et
Koehle, 2014). La respiration nasale filtre I'air qui passe dans les poumons, tandis que la respiration
buccale contourne le systéme de filtration nasal (Bateson et Schwartz, 2007). Cela attire davantage de
polluants atmosphériques plus profondément dans les poumons, ou ils se diffusent plus rapidement
dans la circulation sanguine.

Les athletes qui font de I'exercice dans des zones ou la pollution atmosphérique est élevée (par
exemple, en milieu urbain) inhalent de plus grandes quantités d’air et, par conséquent, une plus
grande quantité de polluants atmosphériques que ceux qui ne sont pas physiquement actifs dans le
méme environnement. Par exemple, les recherches indiquent que le nombre total de particules qui se
déposent dans les voies respiratoires d’un individu pendant un exercice de haute intensité est multiplié
par 6 a 10 par rapport au repos (Giles et Koehle, 2014).

ENFANT, 10 ANS
ADULTE MOYEN

3

FREQUENCE RESPIRATOIRE
(M3 /HEURE)
N

AU REPOS LEGER MODERE FORT

INTENSITE DE L'ACTIVITE

Figure 1. Un graphique montrant les taux de respiration des adultes et des
enfants a différents niveaux d’activité physique. Cette figure a été adaptée des
tableaux 6-28 du manuel sur les facteurs d’exposition de I’Agence américaine de
protection de I'environnement (2011).
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SECTION 5:
LA COTE AIR SANTE (CAS)

Les ressources de la cote air santé (CAS) sur le site Web du gouvernement du Canada ont éclairé
les informations présentées dans cette section. Pour en savoir plus, visitez Coteairsanté.ca ou
téléchargez I'application MétéoCAN.

La CAS a été créée pour aider les individus a comprendre et a prendre des décisions concernant

la sécurité de I'air qui les entoure. Les sportives et sportifs peuvent utiliser la CAS pour surveiller

la qualité de I'air dans leur région et prendre des décisions éclairées sur la sécurité de la pratique
d’'un sport en plein air. La CAS présente le risque sanitaire relatif associé aux effets combinés sur la
santé des polluants atmosphériques, notamment le NO2, les PM2.5 et I'O3. La CAS est présentée
sur une échelle de 1 a 10+, qui sont ensuite regroupés en quatre catégories de risque sanitaire :
risque faible (1 a 3), risque modéré (4-6), risque élevé (7-10) et risque trés élevé (10+) (figure 2).

COTE AIR SANTE

- FEE 00 DB
L 1 1 1 1 I 1 |

T
FAIBLE MODERE ELEVE TRES ELEVE

Figure 2. L’échelle de la CAS et les catégories de risques sanitaires
associées. Image extraite de Coteairsanté.ca.

La CAS est présentée sous forme de valeurs observées et prévues. Les valeurs de la CAS sont
accompagnées de messages sanitaires. Ces messages peuvent étre utilisés pour soutenir les décisions
relatives a la sécurité de la pratique des sports en plein air. Vous trouverez ci-dessous quelques lignes
directrices générales sur la maniere dont la CAS peut étre utilisée pour la planification d’activités en
plein air. Il appartient également aux entraineurs, aux officiels sportifs et aux organismes d’évaluer

les besoins de leurs participantes et participants ainsi que les conditions environnementales pour
déterminer si la pratique d'un sport en plein air est sécuritaire.

» Lorsque le risque sanitaire est faible (CAS 1 a 3), c’est le moment idéal pour organiser et
pratiquer des activités physiques et sportives en plein air.

» Lorsque le risque sanitaire est modéré (CAS 4 a 6), les activités en plein air peuvent
encore étre organisées. Toutefois, une attention particuliere doit étre accordée aux
participantes et participants souffrant de problémes médicaux préexistants tels que
I'asthme.

» Lorsque le risque sanitaire est élevé (CAS 7 ou plus), les événements en plein air doivent
étre annulés, reportés ou déplacés a l'intérieur dans la mesure du possible.
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SECTION 6:
RESSOURCES POUR L’APPRENTISSAGE CONTINU

Ce document d'orientation vise a fournir aux organismes de sport en plein air des recherches et
des preuves importantes pour appuyer I'élaboration de politiques et d'autres mesures proactives
visant a prévenir et a limiter I'exposition des participantes et participants aux sports en plein air
a la pollution atmosphérique. Lorsque la qualité de I'air est mauvaise, il est important de modifier
les activités en plein air pour protéger la santé des participantes et participants aux sports et
activités physiques en plein air, car la mauvaise qualité de I'air peut entrainer des répercussions
sur la santé.

Une prochaine étape importante pour les organismes sportifs consiste a élaborer des politiques
en matiére de qualité de I'air qui favorisent une pratique sécuritaire des sports en plein air. Ces
politiques doivent fournir des conseils sur les mesures a prendre en cas de mauvaise qualité

de I'air et définir les attentes en matiére de sensibilisation et de formation sur la CAS pour les
entraineurs et les officiels sportifs.

Pour plus d’informations ou pour obtenir de » —Q-D—QAA—MOC?UE d'apprentissage en ligne sur la qualité
de l'air et |la sécurité dans les sports extérieurs

» A propos de la cote air santé (CAS)

La qualité de l'air au Canada

» La pollution de I'air extérieur et la santé : Une
vue d’ensemble

» Les effets de la pollution atmosphérique sur la

l'aide pour élaborer la politique sur la qualité
de l'air de votre organisme, veuillez contacter
I'équipe du SIRC a l'adresse info@sirc.ca.

v

Ce document a été préparé par le Centre

de documentation pour le sport (SIRC) avec santé au Canada

le soutien financier et scientifique de Santé » Le sport en danger : faire face au changement
Canada. climatique dans le secteur du sport au Canada
I » Le sport au service du climat

» Réduire 'empreinte carbone des déplacements
des spectateurs et des équipes (disponible en
Anglais seulement)

» Parlons de la pollution de l'air : Assurer la
sécurité des participantes et participants aux
sports en plein air
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