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EFFETS NOCIFS DE L’EXPOSITION 
AUX « PRODUITS CHIMIQUES 
ÉTERNELS » SUR LA SANTÉ 
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Les substances per- et polyfluoroalkylées (PFAS) sont une  
classe de molécules synthétiques qui contiennent des liens 
chimiques extrêmement stables entre les atomes de fluor et de 
carbone (liens F–C), d’où leur surnom en forme de jeu de mots 
(en anglais) de « Forever Chemicals » (« produits chimiques 
éternels »). Ces molécules sont ajoutées à une foule de pro-
duits industriels et de consommation courante (cosmétiques, 
emballages pour la nourriture, articles de cuisson antiadhésifs, 
revêtements de sol, mousses anti-incendie, etc.) afin de les 
rendre résistants à la chaleur, à l’eau, à l’huile et à la corrosion. 
Par exemple, des emballages dans lesquels sont enveloppés 
les hamburgers, pizzas, salades, et autres aliments à emporter 
contiennent des PFAS, ce qui permet d’éviter les fuites d’huile 
ou de vinaigrette. 

La stabilité chimique des PFAS fait en sorte que ces molécules 
sont résistantes à la dégradation et peuvent par conséquent 
s’accumuler dans l’environnement et contaminer les sols et les 

nappes phréatiques1. L’ampleur de cette contamination semble 
assez importante, puisqu’on estime que plus de 200 millions 
d’Américains sont alimentés en eau potable par des systèmes 
de distribution contenant des concentrations potentiellement 
toxiques de PFAS2 et que ces molécules peuvent être détectées 
dans le sang de 98 % des Américains testés3. 

EFFETS CARDIOVASCULAIRES
Les études toxicologiques indiquent que l’exposition aux PFAS 
est associée à plusieurs problèmes de santé, incluant la résis-
tance à l’insuline, l’altération des enzymes hépatiques, une 
hausse des lipides dans le sang, une diminution de la réponse 
aux vaccins et un faible poids à la naissance4.

Plus récemment, deux grandes études populationnelles sug-
gèrent que la contamination de l’eau potable par les PFAS pour-
rait hausser le risque de maladies cardiovasculaires. La première 
de ces études a été réalisée en Vénétie (provinces de Vicence, 

M. Éric Thorin, Ph. D., est professeur titulaire au Département de Chirurgie de l’Université de Montréal  
et chercheur au centre de recherche de l’Institut de cardiologie de Montréal.

https://lemedecinduquebec.org/


VUE SUR L'OBSERVATOIRE

62 Le Médecin du Québec, volume 61, numéro 5, mai 2026

Padoue et Vérone), où la contamination des bassins fluviaux par 
des PFAS d’origine industrielle a exposé 140 000 résidents à des 
concentrations élevées de ces molécules dans l’eau du robinet 
pendant 30 à 40 années en moyenne5. En examinant l’incidence 
de mortalité des habitants de cette région, on a observé une 
mortalité cardiovasculaire supérieure de 20 % à 30 % dans les 
communes fortement exposées aux PFAS par rapport aux com-
munes non exposées. Une hausse de la mortalité liée à certains 
cancers (rein et testicule, en particulier) et de la mortalité globale 
a également été observée.

Dans la seconde étude, des chercheurs suédois ont évalué l’ex-
position à l’eau du robinet d’une cohorte de plus de 45 000 per-
sonnes habitant ou ayant habité Ronneby (Suède) entre 1985 
et 20136. Pourquoi Ronneby ? Deux usines distinctes approvi-
sionnent la population de cette petite ville côtière du sud du pays 
en eau potable : l’une puisait dans une nappe d’eau polluée par 
les mousses anti-incendie utilisées sur une base militaire toute 
proche, l’autre s’approvisionnait à une source bien moins conta-
minée. Les « polluants éternels » n’ayant pas été recherchés dans 
l’eau potable pendant des décennies, les habitants de Ronneby 
sont devenus, malgré eux, les cobayes d’une expérience grandeur 
nature : grâce à leur adresse postale, les chercheurs ont pu savoir 
laquelle des deux usines les avait approvisionnés. La première 
distribuait aux usagers une eau contaminée à hauteur d’environ 
10 μg/L de PFAS, la seconde à des taux de l’ordre de 0,05 µg/L. 
Parce que l’eau n’est que l’une des sources de contamination pos-
sible, les chercheurs ont pris soin de valider la pertinence de leur 
protocole en mesurant la quantité de certains de ces polluants 
dans la circulation sanguine de 3 000 personnes prises au hasard 
dans la cohorte. Les concentrations moyennes sont environ de 
trois à cinq fois plus élevées chez les individus alimentés par 
l’usine contaminée que chez les autres.

Les chercheurs ont ensuite croisé ces informations avec les 
données du registre national des patients qui recense les infor-
mations complètes de toutes les hospitalisations depuis 1964 
et des soins ambulatoires depuis 2001, ainsi que les données du 
registre national des décès qui les centralise depuis 1952. Les 
auteurs en déduisent une probabilité accrue de 10 % d’infarctus 
du myocarde, de 10 % d’AVC ischémique et de 28 % d’AVC hémor-
ragique chez les personnes ayant été approvisionnées par l’eau 
la plus contaminée. En toute cohérence avec ces résultats, la 
mortalité par maladie cardiovasculaire est augmentée de 15 % 
chez les sujets du groupe le plus exposé. Comme l’indiquent les 
auteurs, les résultats de l’étude pourraient même sous-estimer 
les effets réels de ces polluants, car les individus du groupe 
contrôle vivaient à proximité de la source contaminée et avaient 
donc l’opportunité de consommer de l’eau fortement polluée en 
dehors de leur domicile.

Un effet négatif des PFAS sur la santé cardiovasculaire est éga-
lement suggéré par une étude montrant que l’exposition à ces 
molécules augmente le risque de maladies cardiovasculaires 
(+9,6 %) et de mortalité (+3,9 %) dans une cohorte de 1 382 sujets 

prédiabétiques suivis pendant 20 ans en moyenne7. La limite de 
cette étude est le faible nombre de participants ; par contre, 
sa force est de démontrer que les « polluants éternels » sont 
néfastes, peu importe que les sujets soient traités (n=432) ou 
non (n=472) avec la metformine ou qu’ils suivent un programme 
(n=478) visant à normaliser leurs habitudes de vie par l’activité 
physique modérée et un régime alimentaire équilibré faible en 
gras et sucre.

COMMENT RÉDUIRE L’EXPOSITION AUX PFAS ?
Les PFAS ont de nombreuses applications importantes et il 
est impossible de les éliminer complètement de notre environ
nement. Les PFAS les plus problématiques (PFOA, PFOS et les 
LC-PFCAs), utilisés entre autres pour la fabrication des acces-
soires de cuisine avec revêtement de Teflon, ne sont plus utilisés 
au Canada depuis 2012, mais on soupçonne que les nouveaux 
PFAS qui sont utilisés aujourd’hui en remplacement de ces PFAS 
interdits pourraient eux aussi être nuisibles à la santé humaine 
et l’environnement. Des revêtements en céramique et en alu-
minium anodisé sont de bonnes alternatives. Il est également 
suggéré d’éviter autant que possible les aliments de type « fast-
food » enveloppés dans des emballages ou dans des contenants 
imperméables, de même que les produits cosmétiques et pour 
les soins du corps qui contiennent des PFAS, particulièrement 
les produits cosmétiques « résistants à l’eau » ou « résistants à 
l’usure ». Ce sont des gestes simples qui permettent de diminuer 
l’exposition à ces produits nocifs pour la santé.  z
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