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1979 « Air pollution is no more a public health
problem » Walter Holland, I1JE

Bell et Davis, EHP 2001

Fin années 90 Nouvelles études épidémiologiques
montrent des effets adverses sur la santé ...



FIN DES ANNEES 90 : CONTRIBUTION MAJEURE DES *, ® Santé

ETUDES EPIDEMIOLOGIQUES @, » publique

e @ [rance
L ]

e Avec I’amélioration des méthodes de —

mesure des polluants, de nouvelles 7 fevrier 1996

approches (études multicentriques en | ,-[Le m@mﬂt |

séries temporelles, cohortes) ont montré T
que la pollution de I'air est nocive, | Lapollution de 'air & Paris et a Lyon entraine
meme ades concentrations faibles | plusieurs centaines de décés chaque annee
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Depuis, les méthodes s’affinent, et confirment un impact majeur sur la santé
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LA POLLUTION DE L’AIR AU NIVEAU MONDIAL : *. ® Santé

IMPACT SUR LA MORTALITE EN 2017 " ® publique

o o France

Figure 1. Global ranking of risk factors by total number of deaths from all causes for
all ages and both sexes in 2017.
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I-I | malnutrition ou l'alcool
Water safey and bealt 1 Source: Health Effects Institute. 2019.
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et | | Boston, MA:Health Effects Institute.ISSN
— 2578-6873 © 2019
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Explore the rankings further at the IHME/GBD Compare site.
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DECEDENT CHAQUE ANNEE DE LA POLLUTION DE L’AIR e o France

Jusm vl

P PO | d S p our | as anté p u b | | q ue . Impacts de I'exposition chronique aux particules fines

sur la mortalité en France continentale et analyse

des gains en santé de plusieurs scénarios de réduction

- 9% de la mortalité en France de Ia pollution atmosphérique

- Jusqu’a 27 mois d’espérance de vie perdue
pour une personne de 30 ans dans les zones ceee
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TOUS EXPOSES, MAIS QUI EST PLUS VULNERABLE A LA e, ® Santé
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POLLUTION ATMOSPHERIQUE ? «* o France

. Femmes enceintes QUI EST LE PLUS TOUCH,E
= Nourrissons et enfants de moins de 5 ans, PAR LA POLLUTION DE L'AIR ?

dont les poumons ne sont pas complétement

4 Les enfants
fo r m eS ~ i ) . / La pneumonie est la premiére cause de mortalité
= Personnes agees, plus sensibles en raison B o s on et

du vieillissement et de la présence de
pathologies chroniques

= Personnes souffrant de pathologies !-finf‘{mluﬂgs |
chroniques (maladies respiratoires chroniques, B e oo '
allergies, asthme, maladies cardio-vasculaires, -
diabete) 4 "\ Les personnes travaillant
, . . i L s -— % alPextérieur
= FumeUrS, dont | apparell resplratOIre eSt deja L b o Les personnes travaillant a I'extérieur, comme les
rité par le tabac N

= Personnes travaillant en extérieur R
soumises a une exposition plus importante (€t &  uvarreurrourresterensonnEsanTe #AirPollution (@) ovmisaton
une augmentation de la ventilation respiratoire)
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DEPENDENT DE : o France

Zone olfactive

> la durée d’exposition

S s 4 e e la pénétration plus ou moins
e et profonde des polluants dans

les poumons
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» du caractere oxydant et irritant
des polluants




QUELS EFFETS SUR LA SANTE (PM, NO2, 03) ?
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e De nombreuses études sur le role de la
PA sur :

maladies respiratoires

maladies cardiovasculaires

cancer du poumon

perte d’espérance de vie et mortalité

e De nouvelles études montrent un réle
de la PA sur :
- troubles de la reproduction et du
développement de I'enfant
- affections neurologiques dont les MND
- maladies endocriennes dont le diabete
de type 2

Death due to respiratory diseases
Disease due to respiratory diseases
Lung cancer/ Pneumonia
Respiratory symptoms
Inflammation of airways

Impaired lung function

Impaired pulmonary growth

Insulin resistance
Type- 2 Diabetes

Type-1 Diabetes
Bone metabolism

High blood pressure
Endothelial dysfunction
Increased blood clotting

Systemic inflammation

Venal thrombosis

Strokes
Neurological development
Mental health

Neurodegenerative disorders

Death due to cardiorespiratory disorders
Disease due to cardiorespiratory disorders
Myocardial infarction

Cardiac arrhythmia

Cardiac insufficiency

Aging of skin

Preterm birth

Lower weight at birth

Reduced foetal growth
Delayed foetal growth
Lower quality sperm

Preeclampsia

Source: ERS, ISEE, The Health Impact of Air Pollution, 2019
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e Toxicité directe sur les cellules avec des altérations génétiques
e Action indirecte sur les cellules via une réaction inflammatoire et un stress oxydatif
e Affaiblissement des mecanismes de défense de I'organisme

Conduisant a :

é reduction de la variabilité du rythme cardiaque, augmentation de la pression
arterielle et de la coagulabilité sanguine, progression de I'athérosclérose

» maladies coronariennes (infarctus du myocarde), AVC

réduction de la capacité respiratoire, augmentation de la réactivité
bronchique, croissance cellulaire anormale

» BPCO, infections respiratoires basses, asthme, cancer du poumon

il

Autres effets




LA POLLUTION DE L’AIR : 2EME CAUSE DE MALADIES NON *, ® Santé

TRANSMISSIBLES AU NIVEAU MONDIAL *®_e publique
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M Cardiovascular diseases [ Cancers Chronic respiratory diseases W Other NCDs

Fraction of non-communicable diseasas (3¢

En 2016, la pollution de l'air était le deuxieme facteur de risque de MNT dans le monde, juste apres le
tabagisme

24 % des cas d'AVC, 25 % des cardiopathies ischémiques, 28 % des cancers du poumon et 43 % des
BPCO sont attribuables a la pollution de I'air ambiant et intérieur

Source: A. Priuss-Ustlun et al. Environmental risks and non-communicable diseases. BMJ
2019:;364:kl265
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UNE AUTRE CAUSE MAJEURE DE MALADIES NON TRANSMISSIBLES, ® sants

LA SEDENTARITE 0 ol

La sédentarite :
- 4eme facteur de risque de déces dans

i RECOMMANDATIONS
le monde (6%) -- MONDIALES
- Cause de: - £
e« 21 a 25% des cancers du sein ou sir LACTIVITE
du colon PHYSIQUE
- 27% des cas de diabéte POUR LA SANTE

« 30% des cas de cardiopathie \

ischémique

Pratiquer une activité physique
reguliere et adaptéee chez l'adulte :

- réduit le risque d'hypertension, de
maladies coronariennes, d‘AVC, de
diabete, de certains cancers, de
déepression et de chutes

- améliore I'état des os

- contribue au controle du poids

% ‘g Organisation
- mondiale de la Santé

—l (@
Source : OMS NS

httn</Avnmvw who int/dietnhv<icalactivitv/na/fr/)



https://www.who.int/dietphysicalactivity/pa/fr/

RECOMMANDATIONS DE SANTE PUBLIQUE FRANCE *. ® Santé

-0 e publique
o o France

Pratiquez des activités b s
physiques variées et R
dynamiques, au moins
30 minutes par jour :

Il existe de nombreuses

B0

PROGRAMME NATIONAL

JANVIER 2019 » Q‘) T

—_——
Accueil eI .r
o

0CC8$|OnS d,étre aCtIf IAT DES CONNASSANCES Bouger Plus - Comment bouger plus ?
. RECOMMANDATIONS RELATIVES
- dans vos activités du AL'ALIMENTATION, A L'ACTIVITE Bouger plus au quotidien
T A i PHYSIQUE ET A LA SEDENTARITE
quotidien (privilegier POUR LES ADULTES

les escaliers, se
deplacer a pied ou a
vélo)

- par la pratique d’'un
sport ou d’activités
physiques de loisirs
(natation, jeux de
ballon, jardinage...)

https://www.mangerbouger.fr/Bouger-Plus/Comment-
bouger-plus

Mais quel niveau d’activité physique face a la pollution de l'air ?
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234 M Tainio ef al | Preventive Medicine 87 (2006) 233-236

\

PMz.5 background leval: Sopgim® /

Donc OUI a I’activité physique méme avec pollution ! mais ...
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De limiter pour cause de pollution ... vers des actions visant a reduire la

les activites physiques en extérieur pollution pour pouvolr pratiquer des

activités physiques dans de meilleures
conditions !

-r-v o B B B ]

Et quelles actions ? 14



QUELS EFFETS DE L’ACTION PUBLIQUE ? 2 ff;SEf.‘aue

The New York Times, 15 novembre 2013

ONPEN | NOVE

M | @ 28 Commenes

An Pollutlon as a Heart Threat

FACEBOOK
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™ mua

Angeles covered in amog

Bit by bit over the past few decades, scientists have been building a new
understanding of the ways that air pollution threatens human health. Much
of their attention has been focused on lung diseases, including cancers.
With good reason, it turns out: just last month, the World Health
Organization declared air polintion to be one of the planet’s most

@gemus environmental Carcinogens.

o o France

« Les efforts des pouvoirs publics
pour réduire la pollution de l'air
constituent I'une des interventions
meédicales les plus efficaces des 20 a
30 derniéres années » déclarait le Pr.
Arden Pope (interview NYT, 15 novembre
2013)

Plusieurs décennies de réglementation de
la QA aux Etats-Unis ont eu des effets
bénéfiques pour la santé. Une étude publiee
dans la JAMA fin 2013 estimait que le
nombre de déeces et de maladies lies a la PA
avait diminué de 35 % aux Etats-Unis depuis
1990.
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Clean air policies result in improved air quality:
Fine particulate matter concentrations (PM2.5) 1990 - 2015 Swiss TPH

Hungary
Western Europe e nens _ PM2.5 ug/m?
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Romania |\ \
A\
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Science-based fuel, emission, and air quality standards need to be
GLOBALIZED to protect health not only in Europe, but globally !

We are not yet there! Only 7 coutries comply with WHO AQG values
Thank YOU -~ Nino.Kuenzli@SwissTPH.ch

Ambient Air Quality Standards (PM, )

-
o

Ambient Air Quality Standards for yearly

average concentration of PM, _ (pg/m?)
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Gérer les pics de pollution ne suffit pas

Etudions et agissons aussi et surtout sur la
pollution de fond et les sources de pollution

Agissons pour la prévention des maladies non
transmissibles : bougeons !

Agissons pour I’lharmonisation des normes
nationales de qualité de I’air




Vers un monde qui respire mieux ! 650 panique
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