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Différences d’ordre socioéconomique dans I’exposition a la
pollution de I’air ambiant par le dioxyde d’azote chez les
enfants des trois plus grandes villes canadiennes

par Lauren Pinault, Daniel Crouse, Michael Jerrett, Michael Brauer et Michael Tjepkema

Résumé

Contexte : Le dioxyde d'azote (NO,) est un marqueur de la pollution de I'air attribuable & la circulation, pour lequel on constate de forts gradients spatiaux
dans les grandes villes. Des études antérieures ont montré que dans les villes canadiennes, 'exposition au NO, dans l'air ambiant est plus grande dans les
quartiers a faible statut socioéconomique (SSE). A cause de cette différence dans I'exposition, les problémes de santé liés a la pollution de I'air pourraient
étre plus courants chez les enfants des quartiers urbains a faible SSE.

Données et méthodes : Les données pour les enfants de moins de 18 ans dénombrés lors du Recensement de 2006 qui vivaient a Toronto, a Montréal ou
a Vancouver ont été couplées a des modeéles publiés de régression de I'utilisation des terres et de la pollution de I'air, afin d’attribuer une cote d’exposition
selon l'aire de diffusion (AD). Les associations entre le SSE ainsi que I'appartenance a une minorité visible d'une part, et I'exposition au NO, dans I'air ambiant,
d’autre part, chez les enfants vivant dans ces trois villes ont été examinées a I'aide d'une série de modéles de régression (modeles de régression par les
moindres carrés ordinaires [MCO] et modéles d’autorégression simultanée tenant compte de l'autocorrélation spatiale).

Résultats : Dans les trois villes, les enfants vivant dans une AD a faible revenu étaient exposés a des concentrations de NO, plus élevées que les enfants
vivant dans une AD a revenu élevé (différence moyenne de 2 parties par milliard [ppb] entre les quintiles de revenu supérieur et inférieur). Dans certaines
villes, les AD ou vivaient de plus forts pourcentages d’enfants appartenant a une famille monoparentale et d’enfants membres d’une minorité visible étaient
caractérisées par une exposition plus élevée au NO,.

Interprétation : Lincidence relativement élevée de maladies liées a la pollution de I'air (p. ex. I'asthme) chez les enfants des quartiers a plus faible SSE peut

en partie s'expliquer par les variations d'exposition a la pollution de I'air par le NO, dans la méme ville.
Mots-clés : Pollution de I'air, asthme, hygiéne du milieu, quintile de revenu, dioxyde d’azote

L’exposition environnementale au dioxyde d’azote (NO,),
qui est principalement un sous-produit du systéme
d’échappement des véhicules et de la combustion incompléte
de combustibles fossiles, a été associée a des hospitalisations
d’urgence pour des troubles respiratoires chez les adultes
du quintile de revenu inférieur dans les grandes villes
canadiennes'. Les chercheurs ont émis I’hypothése que les
enfants pourraient étre encore plus vulnérables aux effets de
la pollution de I’air a cause de leur plus grande susceptibilité
aux atteintes au systéme respiratoire et a leur fréquence
respiratoire plus élevée, deux facteurs qui exacerbent les
effets de I’exposition®?. Une étude d’une série chronologique
portant sur des enfants d’age scolaire a Vancouver a révélé
que les gargons risquaient davantage d’étre hospitalisés pour
un probléme d’asthme apres une augmentation de I’exposition
au NO, dans I’air ambiant s’ils venaient d’un milieu au statut
socioéconomique (SSE) faible que s’ils venaient d’un milieu
au SSE plus élevé?.

L’exposition des enfants au NO, a été associée a un risque
accru d’asthme, de respiration sifflante, d’infections de I’oreille,
du nez et de la gorge, de grippe et de rthume grave*’; a une
fonction pulmonaire réduite®; et a des infections des voies
respiratoires plus graves chez ceux souffrant d’asthme’. Une
étude menée en Californie a révélé que chaque augmentation
de 5,7 parties par milliard (ppb) de I’exposition au NO, était
associée a une prévalence de ’asthme presque doublée®. Selon
une étude comparable menée a Vancouver, 1’exposition a des

augmentations de NO, de 10 ug/m’ durant la premiére année de
vie augmente significativement la cote exprimant le risque de
souffrir d’asthme®. Outre ces résultats pour la santé, I’exposition
a la pollution de I’air a été associée a une moins bonne assiduité
a I’école et a des résultats scolaires inférieurs dans le nord-est
des Etats-Unis®.

Des études antérieures menées au Canada ont révélé d’im-
portantes variations intra-urbaines dans I’exposition au NO, en
milieu résidentiel chez les adultes'® et ont établi une corrélation
entre certaines caractéristiques socioéconomiques du quartier,
comme le faible revenu, le faible niveau de scolarité et la faible
valeur du logement, et des expositions accrues'®!!.

Il est possible que I’exposition au NO, varie au sein d’une
méme ville et que les enfants vivant dans des quartiers a faible
revenu soient plus exposés que ceux vivant dans des quartiers a
revenu élevé?. La présente étude vise a déterminer si I exposition
auNO, dans les trois plus grandes villes canadiennes — Toronto,
Montréal et Vancouver — était supérieure chez les enfants de
faible SSE et chez les enfants appartenant a une minorité visible.

Données et méthodes

Les données sur 1’exposition au dioxyde d’azote sont tirées de
modeles publiés de régression de I’utilisation des terres (RUT)
pour Toronto, Montréal et Vancouver, qui ont été mis au point
a partir d’un ensemble exhaustif d’échantillons de NO, mesurés
sur place et d’ensembles de données décrivant les caractéris-
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tiques de I’utilisation des terres locales,
comme des recensements de la circula-
tion, les profils d’utilisation des terres,
la densité de la population et la densité
routiere'*'*, Le modele de RUT pour
Montréal porte sur les concentrations
annuelles moyennes en 2006. Pour
Toronto et Vancouver, les modéles rela-
tifs au NO, sont fondés sur les données
de 2003 et 2010, respectivement, qui ont
été ajustées en fonction des observations
du Réseau national de surveillance de la
pollution atmosphérique d’Environne-
ment Canada afin de les harmoniser avec
les valeurs moyennes pour I’ensemble de
la ville en 2006'. Cette correction pour
tenir compte de I’année est appuyée par
des analyses canadiennes et européennes
montrant que les mod¢les spatiaux pour le
NO, sont cohérents au fil du temps'+'*"".

Les données socioéconomiques et
démographiques ainsi que les données
sur I’appartenance a une minorité visible
ont été dérivées a partir des réponses au
questionnaire détaillé du Recensement
du Canada de 2006, qui représentent un
échantillon aléatoire de 20 % des trois
populations urbaines étudiées'. Les
enfants inclus dans I’¢tude sont ceux
qui vivaient a I’intérieur des limites des
modeles de RUT pour Toronto, Montréal
ou Vancouver'>!®, avaient moins de
18 ans et ne vivaient pas dans un établis-
sement. Les RUT ne comprennent pas
toutes les collectivités suburbaines de la
région du Grand Toronto, ni les régions
en dehors de 1’lle de Montréal. Les
variables dérivées pour chaque enfant
étaient les suivantes : revenu du ménage
avant impot, appartenance a une famille
monoparentale, appartenance a une
minorité visible, age et sexe. On entend
par minorités visibles les personnes,
autres que les Autochtones, qui ne sont
pas de race blanche ou qui n’ont pas la
peau blanche'®,

Les données pour les participants
ont été regroupées a ’échelle de 1’aire
de diffusion (AD). Une AD correspond
a un ou plusieurs ilots de diffusion du
Recensement comptant une popula-
tion totale de 400 a 700 personnes'®.
Un systetme d’information géogra-
phique (ArcGIS v. 10, ESRI 2010) a

éte utilisé pour établir le lieu de rési-
dence approximatif des participants
a l’aide de la version 5K du Fichier
de conversion des codes postaux plus
(FCCP+) de Statistique Canada'. Le
programme FCCP+ utilise un algorithme
de répartition aléatoire pondérée selon la
population pour établir des emplacements
centroides approximatifs en fonction du
code postal, selon un taux d’erreur de
1,4 % dans les régions métropolitaines
de recensement'. Ces emplacements ont
¢été utilisés pour apparier spatialement
les participants a une estimation de la
concentration moyenne de NO, dans Iat-
mosphére, estimée au niveau de I’AD.
Ainsi, la moyenne de NO, au niveau de
I’AD a été calculée comme correspon-
dant a la valeur moyenne de toutes les
estimations du NO, (estimations ponc-
tuelles) en milieu résidentiel pour tous
les enfants dans chaque AD. Les esti-
mations au niveau de I’AD sont donc
pondérées selon le lieu de résidence.
Les statistiques descriptives, comme
les valeurs moyennes de la concentra-
tion de NO, pour des sous-populations
spécifiques, ont été calculées a partir de
cet ensemble de données couplées géo-
graphiquement. Bien que le revenu du
ménage ait été utilisé dans les modeéles
de régression, les valeurs moyennes de
la concentration de NO, sont fournies par
quintile de revenu, établi selon le revenu
avant impot de tous les ménages dénom-
brés dans le Recensement de 2006 dans
la région métropolitaine de chaque ville.

Différents modéles de régression par
les moindres carrés ordinaires (MCO)
ont été utilisés pour explorer les associa-
tions entre les estimations de la pollution
de I’air par le NO, et les variables décrites
ci-dessus, au niveau de ’AD. Des ana-
lyses distinctes ont été faites pour chaque
ville. Les modéles ont été ajustés pour
tous les enfants de moins de 18 ans, ainsi
que pour les groupes d’age des bébés (0
a 1 an), des enfants (2 a 12 ans) et des
adolescents (13 a 17 ans). Ces groupes
d’age ont été choisis en fonction des ana-
lyses préliminaires des relations entre
I’age et I’exposition a la pollution de I’air
ambiant dans les trois villes. Dans toutes
les combinaisons d’une ville et d’un

groupe d’age, les résidus des modéeles par
les MCO ont révélé une autocorrélation
spatiale (indiquée par la statistique / de
Moran); en conséquence, les modeéles
d’autorégression simultanée (SAR) ont
été ajustés concurremment pour tenir
compte de I’autocorrélation spatiale et
obtenir des seuils de signification plus
prudents pour les variables®*?'. Les poids
spatiaux du modele SAR ont été dérivés a
I’aide d’une matrice de contiguité de type
« reine », qui tient compte de toutes les
AD voisines pour le calcul de la matrice
des poids spatiaux®'. Les statistiques du
test du multiplicateur de Lagrange ont
servi a déterminer lequel du modéle de
décalage spatial ou du modele d’erreur
spatiale pour I’autorégression simultanée
est le plus appropri¢ dans chacun des
cas?!.

Résultats

Les valeurs moyennes de la concentration
en NO, dans les trois villes allaient de
19,1 ppb @ Montréal a 23,3 ppb a Toronto
(tableau 1). L’exposition moyenne au
NO, augmente généralement a mesure
que I’on descend vers les quintiles infé-
rieurs de revenu du ménage, les enfants
du quintile de revenu inférieur affichant
I’exposition moyenne la plus élevée
a Toronto et a Vancouver (tableau 1,
figure 1). Dans toutes les villes, I’expo-
sition au NO, était la plus élevée chez les
bébés et la moins élevée chez les adoles-
cents (tableau 1). L’exposition au NO,
des enfants de familles monoparentales
et de minorités visibles était générale-
ment supérieure a la moyenne pour la
ville, sauf dans le cas des enfants appar-
tenant a une minorité visible a Toronto
(tableau 1).

Les modéles SAR donnaient générale-
ment des résultats comparables a ceux des
modeles par les MCO, mais produisaient
des estimations plus prudentes du degré
de signification et donnaient un meil-
leur ajustement, comme en témoignent
les valeurs supérieures du logarithme du
rapport de vraisemblance et les valeurs
inférieures du critere d’information
d’Akaike (tableaux 2 a 4). Dans chaque
ville, I’age moyen des enfants d’une AD
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était associé de facon négative a l’ex-
position a la pollution de I’air ambiant.
Ainsi, I'exposition au NO, était infe-
rieure dans les AD ou les enfants étaient
plus agés (tableaux 2 a 4). Le sexe n’était
significatif dans aucun des modeles SAR
(tableaux 2 a 4), ce qui correspond avec
I’observation que I’exposition au NO,
des garcons et des filles se comparait aux
moyennes dans chaque ville (tableau 1).

Sauf dans un cas, la pollution de
I’air dans toutes les villes était asso-
ciée de facon négative avec un revenu
du ménage élevé au niveau de I’AD
pour les modeéles par les MCO et les
modeles SAR (tableaux 2 a 4). Toutefois,
a Montréal, le revenu du ménage dans le
modele SAR pour tous les ages n’était
pas significatif (p = 0,087), bien qu’il
I’était dans le modéle par les MCO pour
chaque groupe d’age.

Dans les AD ayant un pourcen-
tage ¢levé d’enfants appartenant a une
famille monoparentale, on a constaté
une exposition au NO, plus élevée
dans les modeles pour tous les ages a
Toronto et a Vancouver. Cette relation
¢tait aussi significative pour les enfants
a Toronto et a Vancouver selon les
modeles SAR, ainsi que pour les ado-
lescents & Vancouver selon le modeéle
SAR (tableaux 2 et 4). Toutefois, dans le

Tableau 1

enfants des trois plus grandes villes canadiennes * Article de recherche

Figure 1

Exposition moyenne a la pollution de I'air par le dioxyde d’azote (NO,) en milieu
résidentiel, selon le quintile de revenu du ménage et I'appartenance a une minorité
visible, population de 0 a 17 ans, Toronto, Vancouver et Montréal, 2006

Quintile de revenu du ménage Exposition moyenne au NO, (ppb) au lieu de résidence
10 20

1 (inférieur,

Toronto

AW
*
*
*

5 (Supérieur) —L" ol

1 (inférieur)

2
Montréal 3 M ok
4

5 (supérieur)

1 (inférieur)

2
Vancouver 3
4

5 (supérieur)

mMinorité visible oN'appartenant pas a une minorité visible

* différence significative entre les enfants appartenant a une minorité visible et les enfants n'appartenant pas a une minorité
visible (p < 0,05)

*** différence significative entre les enfants appartenant a une minorité visible et les enfants n‘appartenant pas a une minorité
visible (p < 0,001)

| = Intervalle de confiance de 95 %

Note : Les résultats du test post-hoc de Tukey-Kramer sont fournis pour I'écart d'exposition entre les enfants appartenant a une
minorité visible et les enfants de race blanche dans chaque quintile de revenu pour chaque ville.

Sources : Recensement du Canada de 2006; Environnement Canada, Réseau national de surveillance de la pollution atmosphérique.

Exposition moyenne a la pollution de I’air par le dioxyde d’azote (NO,) en milieu résidentiel, selon certaines caractéristiques

socioéconomiques, population de 0 a 17 ans, Toronto, Vancouver et Montréal, 2006

Toronto Vancouver Montréal
Intervalle de Intervalle de Intervalle de

Concentration confiance de Concentration ~confiance de Concentration ~ confiance de
Caractéristiques moyenne en 95 % moyenne en 95 % moyenne en 95 %
socioéconomiques NO, (pph) de a Nombre NO, (pph) de a Nombre NO, (pph) de a Nombre
Total -0 a 17 ans 233 232 233 119840 22,0 220 22,0 75730 19,1 191 192 67890
Quintile de revenu du ménage
1 (inférieur) 241 240 241 20480 22,9 228 23,0 8920 19,8 19,7 19,9 9270
2 23,7 237 238 25710 22,8 22,7 229 12550 20,0 199 20,1 13420
3 232 232 233 23800 224 223 225 14810 19,5 19,4 196 14680
4 229 228 229 23640 21,8 21,7 21,8 18510 18,8 18,8 189 13620
5 (supérieur) 226 226 226 26220 21,1 21,1 21,2 20950 18,0 179 18,0 16890
Groupe d'age
0atan 237 236 238 13010 22,7 226 228 7480 19,8 19,7 199 7650
2a12ans 232 232 233 71510 22,0 22,0 22,0 44350 19,2 191 192 40350
13a17 ans 232 231 232 35330 21,8 21,8 21,9 23920 18,8 18,7 18,8 19890
Famille monoparentale 239 238 239 24310 22,6 22,5 22,7 12800 19,6 195 196 16200
Minorité visible 233 233 234 68730 22,8 22,7 228 41020 19,7 19,7 198 25690
Sexe féminin 233 232 233 57980 22,0 21,9 220 36690 19,2 191 192 33170

Note : Pour préserver la confidentialité des données, les tailles des échantillons ont été arrondies au multiple de 10 le plus pres.

Sources : Recensement du Canada de 2006; Environnement Canada, Réseau national de surveillance de la pollution atmosphérique.
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Tableau 2

Résultats du modéle de régression par les moindres carrés ordinaires (MCO) et du modéle d’autorégression simultanée (SAR)
pour les associations entre certaines caractéristiques socioéconomiques et I’exposition a la pollution de Iair par le dioxyde
d’azote en milieu résidentiel, selon le groupe d’age, population de 0 & 17 ans, aires de diffusion de Toronto, 2006

Total-0a 17 ans 0atan 2a12ans 13a17ans
n=4220 n=3446 n=4113 n=4195

Ajustement du modéle MCO SAR (décalage) MCO SAR (erreur) MCO SAR (erreur) MCO SAR (décalage)
R? corrigé 0,073 0,014 0,048 0,042
Logarithme du rapport -11696 -7236 -9717 -6650 -11341 -7127 -11667 -7360
de vraisemblance
AIC 23403 14485 19445 13310 22723 14265 23344 14731
Autocorrélation spatiale IM z IM z IM z IM z
/de Moran 0,85 94,35* 0,86 78,74* 0,85 92,65* 0,86 95,61*
Caractéristiques
socioéconomiques coeff. t coeff. z  coeff. t coeff. z  coeff. t coeff. z  coeff. t coeff. z
Revenu du ménage’ -086 -7,54* -0,15 -446* -066 -6,67* -0,15 -413* -0,93 -9,55* -0,20 -6,05* -1,00 -8,61* -0,18 -4,99*
Famille monoparentale 3,13 7,99 033 2,77 0,11 040 008 08 18 7,11* -0,11 -140* 238 7,02 0,12 1,12
Minorité visible -1,23  -555* 0,11 159 -0,72 -410* 0,23 326* -094 -508* 0,19 2,69* -1,12 -534* 0,12 1,88
Sexe féminin 042 093 007 048 -021 -1,14 -0,11 -1,81 0,08 033 -004 -0,57 046 136 012 1,16
Age -0,38 -11,66* -0,04 -3,72*
Ordonnée a I'origine 36,65 26,32* 3,01 6,69* 31,64 27,15 24,97 46,82* 34,14 29,01* 23,89 39,60* 34,87 24,89* 3,03 6,52

... n"ayant pas lieu de figurer

* valeur significative a p < 0,05

1 le revenu du ménage a été transformé logarithmiquement avant I'analyse

AIC = critere d’information d’Akaike

IM = statistique /de Moran

Sources : Recensement du Canada de 2006; Environnement Canada, Réseau national de surveillance de la pollution atmosphérique.

Tableau 3

Résultats du modéle de régression par les moindres carrés ordinaires (MCO) et du modele d’autorégression simultanée (SAR)
pour les associations entre certaines caractéristiques socioéconomiques et I’exposition a la pollution de I’air par le dioxyde
d’azote en milieu résidentiel, selon le groupe d’age, population de 0 a 17 ans, aires de diffusion de Montréal, 2006

Total-0a 17 ans 0atan 2a12ans 13a17 ans
n=3126 n=2605 n=3111 n=3005

Ajustement du modéle MCO SAR (décalage) MCO SAR (décalage) MCO SAR (décalage) MCO SAR (erreur)
R? corrigé 0,085 0,022 0,050 0,048
Logarithme du rapport de -8827 -6392 -7496 -5777 -8859 -6464 -8529 -6328
vraisemblance
AIC 17665 12898 15003 11602 17728 12977 17069 12667
Autocorrélation spatiale M z M z M z M z
I/ de Moran 0,79 77,46* 0,80 64,71* 0,82 79,31* 0,80 75,34*
Caractéristiques coeff. t coeff. z coeff. t coeff. z coeff. t coeff. z coeff. t  coeff. z
socioéconomiques
Revenu du ménage’ -0,89 -516* -0,12 -1,71 -0,80 -583* -0,14 -2,18 -1,23 -7,61* -0,19 -2,85* -1,05 -7,48* -0,14 -2,14*
Famille monoparentale 1,72 396* 028 154 024 067 018 1,08 083 225 011 070 09 3,33 <001 0,03
Minorité visible 1,03 321* 030 225 043 186 022 201* 098 339 028 231* 08 327 015 1,22
Sexe féminin 0,17 034 001 006 001 006 005 048 077 193 023 138 -0,05 -0,17 0,06 0,56
Age -0,43 -10,59* -0,06 -3,60*
Ordonnée a I'origine 32,22 16,01 347 086* 28,14 1820 3,95 529 32,19 17,08 3,68 4,53 30,55 18,63 21,19 26,70*

... n"ayant pas lieu de figurer

* valeur significative a p < 0,05

1 le revenu du ménage a été transformé logarithmiquement avant I'analyse

AIC = critere d’information d’Akaike

IM = statistique /de Moran

Sources : Recensement du Canada de 2006; Environnement Canada, Réseau national de surveillance de la pollution atmosphérique.

modeéle SAR, le pourcentage des enfants
appartenant a une famille monoparentale
dans une AD n’était pas associé de fagon
significative avec I’exposition au NO, a
Montréal (tableau 3).

La relation entre le quintile de revenu
du ménage et I’exposition a la pollution

de I’air était comparable dans toutes les
villes, quelle que soit 1’appartenance
4 une minorité visible. A Montréal et a
Vancouver, toutefois, 1’exposition au
NO, des enfants appartenant a une mino-
rité¢ visible était généralement supérieure
a celle des enfants du méme quintile de

revenu ne faisant pas partie d’une mino-
rité visible, sauf en ce qui concerne les
enfants du quartile de revenu inférieur a
Montréal (figure 1). Dans ces deux villes,
les AD ayant un pourcentage élevé d’en-
fants appartenant a une minorité visible
étaient associées a une exposition plus
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Résultats du modeéle de régression par les moindres carrés ordinaires (MCO) et du modéle d’autorégression simultanée (SAR)

pour les associations entre certaines caractéristiques socioéconomiques et I’exposition a la pollution de I’air par le dioxyde

d’azote en milieu résidentiel, selon le groupe d’age, population de 0 a 17 ans, aires de diffusion de Vancouver, 2006

Total-0a 17 ans 0atan 2a12ans 13a17ans
n=23067 n=2515 n=3039 n=2942

Ajustement du modéle MCO SAR (décalage) MCO SAR (erreur) MCco SAR (erreur) MCO SAR (décalage)
R? corrigé 0,191 0,037 0,119 0,144
Logarithme du rapport de -8619 -6088 -7351 -5661 -8658 -6188 -8180 -6163
vraisemblance
AIC 17251 12190 14712 11333 17327 12386 16370 12338
Autocorrélation spatiale IM z IM z M z IM z
/de Moran 0,76 73,13* 0,81 63,41* 0,81 77,16* 0,74 67,73*
Caractéristiques coeff. t coeff. z coeff. t coeff. z coeff. t coeff. z coeff. t  coeff. z
socioéconomiques
Revenu du ménage? -1,12  -6,03* -027 -3,67* -1,04 -7,26* -0,31 -477* -143 -8,02* -027 -341* -127 -890* -0,24 -3,72*
Famille monoparentale 345 648 071 340* -0,09 -020 009 052 264 591* 060 349 206 642 043 2,94*
Minorité visible 322 1184 046 425~ 1,15 517 004 038 280 1083* 0,64 469* 287 12,68* 050 4,80*
Sexe féminin -0,38 -0,73 028 135 -020 -0,83 <001 -003 1,26 3,04+ 003 020 -040 -1,35 0,12 0,89
Age -0,64 -17,02* -0,06 -4,20*
Ordonnée a I'origine 39,19 17,97 534 587* 3423 20,85 26,38 32,71* 36,41 17,23 2544 2550 3514 20,80* 5,06 6,22*

... ayant pas lieu de figurer
* valeur significative a p < 0,05

T le revenu du ménage a été transformé logarithmiquement avant I'analyse

AIC = critere d’information d’Akaike
IM = statistique /de Moran

Sources : Recensement du Canada de 2006; Environnement Canada, Réseau national de surveillance de la pollution atmosphérique.

¢levée au NO, dans I’air ambiant.
Cette relation significative (dans les
modeles SAR) a été observée chez les
enfants dans I’ensemble et le groupe des
2 a 12 ans dans les deux villes, ainsi que
chez les adolescents de 13 a 17 ans a
Vancouver (tableaux 3 et 4). A Toronto,
on n’a constat¢ aucune différence
constante entre les enfants appartenant
a une minorité visible et ceux de race
blanche dans les quintiles de revenu
(figure 1). De méme, I’appartenance a
une minorité visible n’était pas significa-
tive dans le modele SAR pour Toronto
pour I’ensemble des enfants (tableau 2).

Discussion

Dans les trois plus grandes villes du
Canada, les enfants vivant dans une
AD a faible revenu étaient exposés a
des concentrations de NO, plus élevées
que les enfants vivant dans une AD a
revenu élevé. En outre, a Toronto et a
Vancouver, les AD ayant un fort pour-
centage d’enfants appartenant a une
famille monoparentale étaient associées
a une exposition plus élevée, bien que
la signification statistique de cette dif-
férence varie selon le groupe d’age. Ces
résultats soutiennent 1I’hypothése que les

différences entre la santé respiratoire des
enfants de SSE faible et ceux de SSE
¢élevé pourraient, au moins en partie, étre
liées aux différences dans 1’exposition au
NO,?. De plus, les enfants appartenant a
un ménage a faible revenu pourraient étre
plus vulnérables aux effets de la pollu-
tion de I’air en raison d’une susceptibilité
inhérente accrue attribuable a une moins
bonne santé générale ou a des problémes
de santé spécifiques liés a un faible
SSE?. Les effets combinés de I’exposi-
tion et de la susceptibilité aux effets de la
pollution atmosphérique chez les adultes
selon que le SSE est faible ou élevé sont
difficiles a évaluer quantitativement®.
Par ailleurs, certaines différences selon le
SSE dans la prévalence de 1’asthme chez
les enfants ressorties d’études antérieures
pourraient s’expliquer par d’autres fac-
teurs bien documentés relatifs a un faible
SSE, notamment le recours moindre aux
soins de santé et 1’exposition accrue a la
fumée secondaire a la maison, ou I’usage
du tabac a un age plus précoce**, soit
autant de facteurs qui ne sont pas pris en
compte dans la présente analyse.

L’étude révele aussi que 1’exposition
au NO, dans I’air ambiant diminuait avec
I’age dans les trois villes. Cette dimi-
nution de I’exposition pourrait étre lice

a des changements de SSE du ménage
qui influent sur ’endroit ou les familles
choisissent de vivre. En régle générale,
le revenu du ménage (sur le marché du
travail) augmente au fil du temps® et
donc, de I’age des enfants. De plus, les
parents sont plus susceptibles d’étre pro-
priétaires a mesure qu’ils avancent en
age”’. Ces tendances pourraient favoriser
le fait que les familles de plus longue date
vivent dans des quartiers plus recherchés.
De fait, une étude menée dans ces trois
villes montre que les familles ayant des
enfants de moins de six ans étaient moins
susceptibles de quitter les quartiers a
faible revenu que les familles n’ayant
pas de jeunes enfants®. Les quartiers
recherchés peuvent étre plus éloignés des
autoroutes et des grandes artéres et donc
avoir une concentration en NO, dans I’air
ambiant inférieure a celle d’autres sec-
teurs de la ville.

Une étude nationale menée aux Etats-
Unis en 2014 a révélé que les adultes
appartenant a une minorité visible étaient
davantage exposés au NO, dans Dair
ambiant que les adultes de race blanche
(4,6 ppb), tandis que le revenu était un
facteur moins important”?. La présente
analyse révéle que dans chaque ville,
les enfants appartenant & un ménage a
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faible revenu étaient davantage exposés
au NO,, mais le role de I’appartenance a
une minorité visible variait d’une ville a
I’autre. A Vancouver, les enfants appar-
tenant a une minorité visible et a un
ménage a faible revenu étaient exposés a
de plus fortes concentrations de NO, que
les enfants de race blanche de tous les
quintiles de revenu du ménage. La rela-
tion entre I’appartenance a une minorité
visible et I’exposition au NO, était moins

Ce que I’on sait déja
sur le sujet

m Dans les grandes villes canadiennes,
les problémes de santé liés a la
pollution, comme I'asthme, ont
tendance a étre plus courants chez les
adultes et les enfants ayant un statut
socioéconomique (SSE) faible par
rapport a plus éleve.

m Dans ces villes, I'exposition a
la pollution de I'air ambiant est
généralement plus grande chez les
adultes ayant un SSE inférieur.

m Ces écarts d'exposition a la pollution
de I'air ambiant pourraient expliquer
certaines des différences observées
entre les personnes de catégories de
SSE différentes en ce qui a trait aux
problémes de santé.

Ce qu’apporte I’étude

m Les enfants vivant dans une aire
de diffusion (AD) a faible revenu de
I'une des trois plus grandes villes
canadiennes sont exposés a des
concentrations annuelles moyennes
de dioxyde d'azote (NO,) plus élevees
que les enfants vivant dans une AD
arevenu élevé, l'écart allant de 1,5
parties par milliard (ppb) a 1,9 ppb.

m A Toronto et & Vancouver, on a
constaté une exposition accrue au
NO, dans I'air ambiant dans les AD
ou vivent un pourcentage relativement
élevé de familles monoparentales.

m  AMontréal eta Vancouver, on a
constaté une exposition accrue au
NO, dans I'air ambiant dans les AD
ou vivent un pourcentage relativement
élevé d'enfants appartenant a une
minorité visible.

claire a Toronto et a Montréal. D’autres
recherches fondées sur un échantillon plus
large sont nécessaires pour déterminer les
différences d’exposition dans des groupes
spécifiques de minorités visibles.

La disparit¢ d’exposition au NO, entre
les enfants des quintiles de revenu du
ménage inférieur et supérieur (de 1,5 ppb
a Toronto a 1,9 ppb a Montréal) était plus
grande que celle observée pour les autres
variables. Cette disparité intra-urbaine
se rapproche de celle qui a été constatée
chez les enfants d’age scolaire de Malmg,
en Suéde, ou I’exposition moyenne
au NO, en milieu résidentiel allait de
7,6 ppb dans le groupe de revenu supé-
rieur a 10,2 ppb dans le groupe de revenu
inférieur, soit une différence de 2,6 ppb®.

Les résultats d’une étude menée
en 2015 auprés d’adultes des dix plus
grandes villes canadiennes montrent que
pour chaque tranche de 5 ppb d’exposi-
tion au NO, dans I’air ambiant, le risque
de mortalité¢ d’une cause non accidentelle
et d’une cardiopathie ischémique aug-
mente de 5 %, et le risque de mortalité
d’une maladie respiratoire augmente
de 4 %". Etant donné la susceptibilité
éventuellement supérieure des enfants
aux effets de la pollution de I’air, il
est possible que des différences de cet
ordre puissent avoir un effet mesurable
sur les résultats en matiére de santé,
comme [’asthme et d’autres maladies
respiratoires. Une étude menée a Toronto
aupres d’enfants de 5 a 9 ans a révélé une
association entre I’exposition au NO,
a la naissance et le risque d’étre atteint
d’asthme ou de respiration sifflante®,
bien que cette association soit plus forte
chez les enfants ayant une allergie®".

Limites

Malgré les résultats significatifs des
modeles statistiques, les estimations
de I’exposition étaient fondées sur des
estimations de la concentration en NO,
dérivées a partir de modéles de RUT.
Toute erreur introduite durant la créa-
tion des modéles de RUT, y compris
les erreurs d’interpolation et de mesure
(par exemple, dans les recensements de
la circulation), aurait une incidence sur
les mesures ponctuelles attribuées aux
enfants pour les besoins de la présente

étude. L’utilisation de données agré-
gées plutot que de données individuelles
ponctuelles dans les modeéles de régres-
sion et le recours a de grands échantillons
d’enfants (20 % de la population) ont
probablement été des facteurs médiateurs
de la plus grande part d’une telle erreur.

La détermination du lieu de rési-
dence des enfants dans le systeme
d’information géographique dépendait
du modele du FCCP+, qui est trés précis
dans les centres urbains, mais introduit
un certain degré d’erreur dans la défini-
tion de I’emplacement des centroides des
codes postaux. Dans la présente étude, les
lieux de résidence ont été déterminés en
fonction du code postal, dont la précision
dépend du nombre de résidences pour
chaque code postal. Il est probable que le
recours a des ensembles de données agré-
gées (AD) dans les modeles de régression
constitue un facteur médiateur pour une
partie de I’erreur dans la détermination
de I’emplacement des lieux de résidence.

L’analyse se fonde sur les expo-
sitions dans I’environnement et dans
I’air ambiant (a Pextérieur) au lieu de
résidence de I’enfant pour évaluer les
différences d’exposition. Toutefois, 1’ex-
position a la pollution atmosphérique se
produit durant toute la journée dans dif-
férents milieux, par exemple a 1’école,
dans la circulation et a I’intérieur, ce qui
contribue a la classification erronée de
I’exposition. Néanmoins, les estimations
de I’exposition dans I’air ambiant au lieu
de résidence ont souvent été utilisées
dans le cadre d’études sur la pollution
atmosphérique afin d’en examiner les
associations avec la mortalité et d’autres
résultats en matiére de santé'>>%

Mot de la fin

En régle générale, les conclusions de
la présente analyse soutiennent 1’ob-
servation que dans les grandes villes
canadiennes, 1’exposition des enfants a
la pollution de I’air associée a la circu-
lation est plus élevée dans les quartiers a
faible revenu que les quartiers a revenu
¢élevé, ’écart allant de 1,0 a 2,0 ppb. Les
recherches portant sur les adultes donnent
a penser que des différences d’exposition
de cet ordre pourraient étre significa-
tives sur le plan médical, mais d’autres



études sont nécessaires pour déterminer
si elles se traduisent par des différences
dans les résultats en matiére de santé
chez les enfants. D’autres études sur la
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