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� Activité BB Nageurs 8% NRS en France
� activité aquatique,

� effectuée 11 mois/an, 1 séance/semaine (30mins)

� par des nourrissons de 6 à 36 mois,

� dans une piscine municipale (avec un bassin réservé
spécialement chauffé et chloré »

� Pool Chlorine Hypothesis
� L’exposition au chlore actif ou ses dérivés dans

l’enfance augmenterait le risque de survenue
d’un asthme ou autres maladies allergiques
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Sous Produits de désinfection (SPD) chlorés          
irritants pour les voies respiratoires

08/10/2015 3

Formation des sous produits de désinfection

chlorés dans les piscines

Trichloramine: 
• Inhalation à la surface de l’eau car 

volatil++

• Taux moyen air piscine couverte 

0,26 mg/m3 en France

• Effet irritant certain

• Effet concentration-dépendant

• Effet sur certains marqueurs

CC16 (- ou idem) :  ↓ nombre

de cellules de Clara? ↑ perméabilité 

bronchique ?

• Effet inflammatoire non prouvé

(eNO)

Lagerkvist, Environ Health Perspect 2004; 112: 1768-71 

Font-Ribera, Envir Health Perspect 2010; 118: A490



Pool Chlorine Hypothesis

� Agression épithélium bronchique par SPD chlorés

→ altérer cet épithélium,

→ faciliter la pénétration des allergènes

→augmenter le risque de sensibilisation et de maladies

allergiques

� Impact+++ avant 3 ans 

� Période  critique du développement pulmonaire →		

plus	vulnérable	aux	effets	irritants	des	SPD	chlorés	

� Production importante  SPD chlorés (T°élevée,	
fréquentation	importante,	matières	organiques+++)
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BB Nageurs et Asthme OUI
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Belgique (Bernard, Pediatrics
2007;119:1095-103) 
N=341 enfants 10-13 ans
BB nageur + (12,6%)
-↓ taux sanguin CC16 (p=0,01)
-↓ du ratio CC16/prot D (p=0,006)
-bronchites récidivantes OR 2,6
-asthme (diag med et/ou EIB)  OR 3
-Pas de lien avec sensibilisation all
ou eNO

Norvège (Nystad, Acta 
Paediatr 2008;97:657-
662) cohorte
n= 30870 naissance→18 
mois /questionnaire
BB Nageurs +(25%) :
-sifflements ( ≥ 1 épisode 

entre 6 et 18m) OR 1,24 si 
mere atopique
-inf°resp basses OR 1,14
-OMA OR 1,02

Belgique (Voisin, Eur Resp J 2010; 36:41-7) 
n= 430 enfants 5.7 ans
Nage <2 ans + (45%)
-Bronchiolite : OR 1.68  (si pas d’atopie ni crèche : OR 4.4 si
> 20h)
Asthme : OR 8 si  bronchiolite
Sensibilisation: IgE nasales pollens et acariens OR  2,6 et 2,8
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BB Nageurs et Asthme NON

Hollande (Jacobs, Occup
Environ Med 2012;69:823-
30) 
- n=2359 enfants (6-13 ans)
- taux de trichloramine 0.21 
mg/m3

- Pas d’association 
Asthme de l’enfant et BB 
Nageurs 
- association RAST
acariens et BB Nageurs OR 
1,75 (+ nage fréquente, + sens 
imp)
-taux CC16 + bas chez BB 
Nageurs (b=-0,51 p=0,06) et 
sens allergénique  (b=-0,69 
p=0,01)
- Pas d’association entre 
trichloramine /asthme/ CC16

Espagne (Font-Ribera,
Eur Pediatr J  2013;172:977-85) 
cohorte
- n=2205 naissance →14 mois
- Durée d’expo cumulée n=12h
- Pas d’association Nage < 1 an et 
inf ° resp basses (IRB) OR 1,09
sifflements OR 1,06 
- ! nage <1 an : sifflements  OR 1,39 si asthme maternel
(nage<1 an et atopie familiale OR 1,15)

Allemagne (Schoefer, Int J Hyg
Environ Health 2008;2011:367-
73) cohorte
- n=2192 naissance → 6 ans)
- BB Nageurs + non associé à 
↑ Asthme, rhinite, eczéma 
diag médical entre 1 ans et 6 
ans  OR 1

- Non BB Nageurs moins 
d’infection (diarrhées OR 0,68)



Discordances entre études
� BIAIS +++ :

� Limites réglementaires en concentration 
chlorée des piscines différentes selon les pays 
(10 fois +élevées en France et Belgique qu’en 
Allemagne)

� Études rétrospectives ou transversales
� Absence de quantification de l’exposition cumulée chlorée

pour chaque enfant

� Absence de mesure du taux des sous produits de 
désinfection chlorés dans les piscines

� Etudes par questionnaire (fiabilité du 
diagnostic?)

� Absence de diagnostic stricte de l’asthme chez le 
jeune enfant
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Meta-Analyses

� Goodman et al 2008:  pas d’association significative 

entre activité aquatique dans l’enfance et asthme 0R 

entre 0,63 et 0,83

� Weisel et al 2009: association entre asthme et activité 

aquatique précoce suggérée mais non prouvée 
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Recommandations officielles

� France: Agence nationale de sécurité sanitaire de 

l’alimentation, de l’environnement et du travail ANSES 2012:

� prudence voire déconseille l’activité BB Nageurs

+++ si terrain atopique

� Belgique: Conseil Supérieur de la Santé CSS 2012:

� n’encourage pas l’activité BB Nageurs chez <1 an 

dans les piscines belges 
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Conclusion

� Pas de conclusion quant à la nocivité éventuelle de

l’activité aquatique précoce sur une morbidité pulmonaire

à court terme

� En attente d’une étude prospective plus ambitieuse (cas-

témoins avec volets clinique et analytique)

� S’interroger sur les bénéfices et les risques de la pratique
de la natation chez les très jeunes enfants dont les
systèmes immunitaire et respiratoire sont immatures
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