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48 % d’écoles au Canada
sont situées a moins de
200 metres d’une route a
grande circulation
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Les routes a grande circulation augmentent Pexposition a
la PACA, ce qui accroit le risque d’effets néfastes sur la
santé des personnes qui vivent a proximité
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Les enfants sont particulierement
vulnérables aux gaz d’echappement
des moteurs diésel.

Chaque jour, 2,2 millions d’enfants canadien-nes voyagent
en autobus scolaire — 70 % de ces véhicules étant
alimentés au diésel.

Nous devons protéger les enfants canadien-nes contre les effets nocifs des gaz
d’échappement diésel, en accélérant la transition vers des autobus scolaires

électriques - en particulier dans les communautés qui sont exposées de maniére
disproportionnée a la pollution de l'air liée a la circulation automobile

Pour de plus amples renseignements, visitez le site Web du Partenariat canadien
pour la santé des enfants et ’environnement.

Association pulmonaire du Canada

RESPIREZ



WWWw.poumon.ca

Qu,y a-t-il de Si L’exposition aux gaz

d’échappement diésel

nOCif dans IeS gaz est ass;oc.:iée aux effets
d,éChappement e Irritat .d td
diesel? 2 e, eapater

e Fonction pulmonaire réduite

Les principaux composants des particules diésel
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incluent le carbone élémentaire, les composés AGgEETen 8BS SYTTRIsmISS

. d’allergie
organiques, notamment les hydrocarbures
aromatiques polycycliques (HAP), les sulfates, les * Aggravation des symptomes
nitrates et de nombreux autres métaux-traces. d'asthme
e Altération de la fonction
La plupart des particules des gaz d’échappement cardiaque
diésel sont suffisamment fines pour étre inhalées e Cancer du poumon

profondément dans les poumons, ou elles posent
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un risque important pour la sante. CEMEET ¢l [ VESsle

e Cancer du sein

Chez les femmes enceintes

Santé Canada estime que les émissions des !
et les nourrissons

moteurs diésel sur route causent chaque année :

i A . . Mortalité infantil
e 880 000 jours de symptdmes respiratoires * Mortalite infantile accrue

aigus
e 62 000 jours de symptomes d’asthme * Faible poids a la
* 1500 épisodes de bronchite infantile naissance
e 490 000 jours de restriction d’activité

e Croissance foetale réduite

¢ Naissance prématurée

Chez les enfants

e Développement et
aggravation des
symptomes d’asthme

e Problemes
comportementaux et
neurologiques

e Diminution des fonctions
cognitives

- e Leucémie infantile
//
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Les Canadien-nes veulent des

actions sur la qualité de Pair et
les changements climatiques

79 %

disent que la qualité de I'air a un plus
grand impact sur leurs décisions
quotidiennes

52 %

ont porté davantage attention a indice
de la qualité de l'air au cours de la
derniére année

36 %

disent que les changements climatiques
ont un impact direct sur leur santé, par le
biais de la mauvaise qualité de I'air et de
I’'aggravation de la pollution de l'air

58 %

ont remarqué, au cours de la derniére
année, que la détérioration de la qualité
de l'air liée aux phénomeénes climatiques
(comme les feux de forét) a eu un impact
plus marqué sur leur santé

86 %

sont d’avis que I'on devrait améliorer
I’éducation sur la qualité de lair au
Canada, notamment sur la fagon
d’interpréter la Cote air santé (CAS) et de
s’en servir au quotidien

83 %

soutiennent I'électrification accélérée des
autobus scolaires

82 %

R ‘Eip, S

appuient l'introduction d’objectifs
provisoires sur cinq ans pour atteindre
I'objectif zéro d’ici a 2040
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