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Note du traducteur 
 

Nous avons traduit ce document pour le rendre plus facilement accessible aux 

francophones aux prises avec un problème de contamination fongique dans leur édifice 

ou leur maison. 

 

Champignons, moisissures, croissance fongique sont les termes utilisés de façon 

interchangeable pour décrire le même phénomène.  

 

Nous espérons que les termes utilisés seront facilement compris par tous et qu'ils reflètent 

bien le sens du document original.  

 

Les noms des diverses institutions, associations ou autorités citées dans ce texte ont été 

laissés dans leur langue d'origine.  

 

Les noms des syndromes ou des maladies cités à l'annexe A ont été traduits en français. 

Leurs abréviations aussi. 

 

Les mesures en système impériale ont été transposées en système métrique.  

 

On fait parfois référence à des règlements ou institutions de la ville de New-York, ou à 

des lois états-uniennes dans ce document. Il faut bien sûr adapter ces références au 

contexte québécois, canadien ou autre quand on applique ces directives. 

 

Ce document ne peut pas être utilisé commercialement. 

 

Il est pour diffusion libre essentiellement. 

 

Voici un court lexique des termes anglais-français rencontrés à l'annexe A, avec leurs 

abréviations : 

 

Traduction des termes médicaux rencontrés dans l'annexe A 

 

Hypersensitivity pneumonitis (HP) Pneumopathie d'hypersensibilité (PH) 

Allergic bronchopulmonary aspergillosis (ABPA) Aspergillose bronchopulmonaire allergique (ABPA) 

Allergic fungal sinusitis (AFS) Sinusite fongique allergique (SFA) 

Allergic rhinitis Rhinite allergique 

Childhood asthma Asthme infantile 

Acute idiopathic pulmonary hemorrage (AIPH) Hémorragie pulmonaire idiopathique aigue (HPIA) 

Organic dust toxic syndrome (ODTS) Syndrome toxique aux poussières organiques (STPO) 

Aspergillosis Aspergillose 

 

Nos remerciements au docteur Benoît Lachance du CSSS de-la-Vieille-Capitale pour la 

révision du texte de l'annexe A. 
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Suivent quelques références ou adresses québécoises ou canadiennes à propos des 

moisissures: 

 

- Lignes directrices sur les moisissures pour l’industrie canadienne de la construction, 

Association Canadienne de la Construction :  

  http://www.cca-acc.com/documents/cca82/acc82.pdf 

 

- Les risques pour la santé associés à la présence de moisissures en milieu intérieur, 

Institut National de Santé Publique du Québec : 

   http://www.inspq.qc.ca/publications/notice.asp?E=p&NumPublication=126 

 

- Les risques pour la santé associés à la présence de moisissures en milieu intérieur -                                                                                                                                                                                                   

Document synthèse, Institut National de Santé Publique du Québec : 

  http://www.inspq.qc.ca/publications/notice.asp?E=p&NumPublication=127 

 

-  La moisissure : Ce que doivent savoir les propriétaires et les gérants d’immeubles, 

Partenariat pour des environnements intérieurs sains : 

http://www.healthyindoors.com/french/resources/Moissisures.pdf 

 

- Contamination fongique dans les immeubles publics : Effets sur la santé et méthodes   

d’évaluation, Santé Canada : 

http://www.hc-sc.gc.ca/ewh-semt/alt_formats/hecs-sesc/pdf/pubs/air/fungal-

fongique/fungal-fongique-fra.pdf 

 

- La Commission de la Santé et de la Sécurité du Travail du Québec (CSST) : 

http://www.csst.qc.ca/portail/fr/ 

 

- L'Institut de recherche Robert-Sauvé en santé et en sécurité du travail (IRSST) : 

http://www.irsst.qc.ca/fr/accueil.html 

 

 

 

 

 

 

 

 

David Bellemare 

Technicien en hygiène industrielle 

CSSS de-la-Vieille-Capitale 

http://www.cca-acc.com/documents/cca82/acc82.pdf
http://www.inspq.qc.ca/publications/notice.asp?E=p&NumPublication=126
http://www.inspq.qc.ca/publications/notice.asp?E=p&NumPublication=127
http://www.healthyindoors.com/french/resources/Moissisures.pdf
http://www.hc-sc.gc.ca/ewh-semt/alt_formats/hecs-sesc/pdf/pubs/air/fungal-fongique/fungal-fongique-fra.pdf
http://www.hc-sc.gc.ca/ewh-semt/alt_formats/hecs-sesc/pdf/pubs/air/fungal-fongique/fungal-fongique-fra.pdf
http://www.csst.qc.ca/portail/fr/
http://www.irsst.qc.ca/fr/accueil.html
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Préface 

 

Ce document rédigé en 2008 révise les lignes directrices déjà publiées et prévaut sur les 

éditions antérieures. Il se base sur la revue de la littérature récente concernant les 

moisissures, et sur les commentaires d'un comité composé d'experts en matière de 

mycologie/microbiologie, en sciences de santé environnementale, en médecine 

environnementale et du travail, en hygiène industrielle, et en réparation des dommages 

environnementaux. 

 

Ces lignes directrices sont publiées dans le but d'être utilisées par les propriétaires et les 

gestionnaires d'immeubles, les entrepreneurs en environnement et les consultants en 

environnement. Elles peuvent aussi être utilisées par toute personne intéressée par la 

contamination intérieure par les moisissures. Le feuillet inclus en fin de document, 

"Croissance fongique- prévention et enlèvement pour les propriétaires et les gérants 

d'édifice", est un résumé simplifié de ces lignes directrices. Il peut être utile pour les 

propriétaires d'immeubles, les gestionnaires et les travailleurs. Mais il est fortement 

recommandé de se référer au guide complet avant d'évaluer comment nettoyer et réparer 

une croissance de moisissures. 

 

En 1993, le New-York City Department of Health and Mental Hygiene (DOHMH) a été 

le premier à émettre des recommandations en cas de contamination intérieure par les 

moisissures. En 2000, DOHMH a fait une révision majeure de ce guide et quelques 

modifications mineures en 2002. 

 

Les termes "champignons" et "moisissures" sont interchangeables dans ce document. 

 

Ce document doit être utilisé comme un guide seulement. On ne peut pas le substituer à 

un programme spécifique de réparation des dommages causés par des moisissures sur un 

site déterminé, et il ne s'applique pas  aux départements de soins critiques, comme les 

départements de soins intensifs, de transplantation d'organe ou de chirurgie. Il n'y a pas 

actuellement de législation fédérale américaine, ni de l'état ou de la ville de New-York 

concernant la réparation d'une contamination fongique intérieure. 

 

Ces lignes directrices sont disponibles pour le public, mais ne peuvent être reproduites ou 

utilisées dans un but commercial sauf avec la permission écrite de DOHMH. Ces lignes 

directrices sont sujettes à changement à mesure que des informations nouvelles sur ce 

problème deviennent disponibles. 
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Introduction 

 

Les champignons (moisissures) sont présents à peu près partout. Dans un milieu intérieur, 

des centaines de familles différentes de moisissures peuvent croître à partir du moment 

où il y a une humidité suffisante et un substrat organique (source de nourriture). Elles 

peuvent pousser sur les immeubles et sur divers matériaux, incluant : le papier des 

panneaux de gypse, les tuiles du plafond, le bois, la peinture, le papier-peint, les tapis et 

revêtements de plancher, certains meubles, les livres et le papier, les vêtements et autres 

tissus. La moisissure peut aussi croître sur les surfaces humides et sales comme le ciment, 

la fibre de verre isolante, et les tuiles céramiques. Il n'est ni possible ni garanti de pouvoir 

éliminer complètement la présence de tous les spores et les fragments fongiques dans un 

espace intérieur ; cependant, la croissance fongique peut et doit être prévenue, ou 

éliminée lorsque présente. 

 

Le but de ces lignes directrices est d'élaborer une approche pour intervenir en cas de 

croissance fongique potentielle ou observée sur les matériaux de structure dans les 

édifices commerciaux, scolaires ou résidentiels. La croissance fongique dans des 

départements critiques de soins de santé comme les départements de soins intensifs ou de 

chirurgie peut entraîner des risques pour la santé importants pour les bénéficiaires. Ce 

document ne s'applique pas à ces situations. SVP, visitez le US Centers for Disease 

Control and Prevention (CDC) au www.cdc.gov  pour des informations supplémentaires 

quant à la croissance de moisissures et leur enlèvement dans des établissements de santé
1
. 

La moisissure sur les tuiles de chambre de bain et sur le pourtour des douches et des 

bains est un phénomène largement rencontré. Les occupants peuvent contrôler ce type de 

croissance en utilisant régulièrement les nettoyeurs domestiques appropriés. 

 

L'accumulation d'eau dans un environnement intérieur peut entraîner la croissance 

fongique (et d'autres problèmes environnementaux), qui a été associée avec certains effets 

sur la santé humaine. (voir l'annexe A).
2-6

  La croissance de moisissures à l'intérieur peut 

être prévenue, ou du moins réduite, en faisant activement un entretien et une inspection 

des bâtiments, en éliminant les problèmes d'humidité, et en s'occupant d'assécher 

immédiatement ou de se débarrasser des matériaux endommagés par l'eau. Dans 

l'éventualité où une croissance fongique se propage tout de même, ce guide veut aider les 

responsables du bâtiment à évaluer et à corriger le problème.  

 

Empêcher la croissance fongique et corriger les causes sous-jacentes à l'accumulation 

d'eau peuvent aider à réduire l'exposition aux moisissures et les effets sur la santé qui y 

sont reliés.
7, 8

 Dès qu'une croissance fongique intérieure est décelée, la réponse primaire 

doit être de nettoyer ou d'enlever les matériaux contaminés et de réparer la structure 

touchée. La façon la plus simple et la plus rapide pour enlever proprement et de façon 

sécuritaire la moisissure dans les édifices doit être prise. Une contamination intensive par 

les moisissures pause des problèmes majeurs qui doivent être envisagés au cas-par-cas, 

en consultant une ressource appropriée spécialiste en santé environnementale et en 

entretien des édifices. Dans tous les cas, la source d'humidité doit être identifiée et la 

situation corrigée pour éviter une reprise de la croissance des moisissures.  

 

http://www.cdc.gov/
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Une communication efficace avec les occupants de l'édifice est une composante 

importante dans tout travail de réparation. Les individus qui croient avoir des problèmes 

de santé reliés aux moisissures devraient voir leur médecin. Ceux qui ont une maladie 

possiblement reliée à leur occupation devraient voir un spécialiste en médecine 

environnementale et du travail pour évaluation, après avoir reçu tout traitement initial 

requis. De l'information sur ces cliniques est disponible au 

www.health.state.ny.us/environmental/workplace/clinic_network.  

 

 

 

Surveillance environnementale 
 

On doit rapidement réagir à la présence d'une croissance fongique, de dommages causés 

par l'eau, ou à la présence d'odeurs de moisi. Dans tous ces cas, toute source d'infiltration 

d'eau doit être identifiée et l'étendue des dommages ou de la croissance fongique doit être 

évaluée. Les matériaux endommagés par l'eau doivent être enlevés ou nettoyés et séchés. 

Pour plus de détails sur le nettoyage des matériaux ou des biens individuels endommagés 

par l'eau, veuillez vous référer au document de l'"Environmental protection agency" 

(EPA) intitulé :"Mold remediation in schools and commercial buildings".
9 

 

Un professionnel de la santé environnementale ou spécialiste des édifices bien formé peut 

être utile pour déterminer l'étendue du problème d'humidité et de la contamination 

fongique, et pour déterminer un plan de travail spécifique pour la remise en état du 

bâtiment. La présence d'un professionnel entraîné qui supervise les travaux pendant les 

réparations peut aussi être utile pour assurer la qualité du travail et sa conformité avec le 

plan élaboré pour la remise en état des lieux. Selon l'"American industrial hygiene 

association" (AIHA), un professionnel entraîné devrait, au minimum, être titulaire d'un 

diplôme reconnu en sciences ou en ingénierie, et posséder une expérience de deux ans 

complets dans la supervision de tels travaux.
10 

 

 

Inspection visuelle 

 

L'inspection visuelle est l'étape initiale la plus importante pour identifier une possible 

contamination fongique et pour en déterminer la stratégie d'élimination. L'étendue de tout 

dommage relié à l'eau doit être déterminée de visu, et les matériaux touchés doivent être 

identifiés. Une inspection visuelle doit inclure l'observation d'endroits cachés où des 

dommages peuvent être présents, comme les espaces restreints, les greniers, et derrière 

les murs de gypse ou autres matériaux. 

 

Le dessous des tapis, le papier-peint, les moulures (par exemple, les plinthes), le matériel 

isolant et les autres matériaux soupçonnés de pouvoir abriter une croissance fongique 

doivent être inspectés. 

 

Les tuiles de plafond, le papier des murs de gypse, le bois de structure, et les autres 

surfaces contenant de la cellulose doivent être attentivement observés lors de l'inspection 

http://www.health.state.ny.us/environmental/workplace/clinic_network
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visuelle. Les systèmes de ventilation doivent être examinés visuellement aussi pour 

déceler les traces d'humidité ou de croissance fongique sur certains composants du 

système comme les filtres, l'isolant, les serpentins et les ailettes, tout aussi bien que pour 

l'aspect de la propreté générale du système. 

 

Des équipements comme des lecteurs d'humidité ou des caméras infrarouges (pour 

détecter la moisissure dans les matériaux de l'édifice), ou un endoscope (pour voir dans 

les canalisations de la ventilation ou derrière les murs) peuvent être utiles pour identifier 

des sources cachées de croissance fongique et l'étendue des dommages par l'eau, et pour 

déterminer si la source d'eau est encore active. 

 

L'utilisation d'équipement de protection personnelle telle que des gants et une protection 

respiratoire (ex : respirateur N-95 jetable) doit être envisagée si l'inspection risque de 

remettre en circulation des moisissures. Des efforts doivent être faits pour minimiser la 

génération et la mise en circulation des poussières et des moisissures. 

 

 

Analyse environnementale 

 

L'analyse environnementale n'est habituellement pas nécessaire pour procéder à la 

remise en état des lieux où une croissance fongique a été visuellement constatée. Les 

décisions sur les stratégies à prendre pour la décontamination et la réparation des lieux 

peuvent être prises sur la base d'une inspection visuelle de qualité. L'analyse 

environnementale peut être utile dans certains cas, comme pour confirmer la présence des 

moisissures visibles, ou si la source d'une odeur de moisi ne peut pas être identifiée 

visuellement. 

 

Si on procède à des échantillons environnementaux, un plan d'échantillonnage doit être 

déterminé qui indique clairement le but visé et la stratégie d'échantillonnage, et on doit 

être attentif à l'interprétation des résultats.
11, 12

 Plusieurs types d'échantillonnage peuvent 

être faits (dans l'air, dans la poussière, sur les matériaux bruts) sur les divers composants 

ou métabolites des moisissures, en utilisant diverses techniques de prélèvements. Ces 

techniques ne sont pas bien standardisées cependant, et peuvent mener à des résultats très 

variables qui peuvent être difficiles à interpréter.
11-17

 Présentement, il n'y a pas de norme, 

ou de recommandations claires et largement acceptées pour comparer les résultats 

d'échantillonnage par rapport à la santé humaine ou à des attentes environnementales. 

 

L'échantillonnage environnemental doit être fait par quelqu'un d'habitué à cette tâche, et 

qui connaît les limitations des diverses méthodes disponibles. Il est recommandé de 

travailler avec un laboratoire spécialisé en mycologie environnementale. Le laboratoire 

doit être accrédité par une organisation de certification indépendante et réputée. 

 

Pour de plus amples détails sur l'échantillonnage, référez à la publication de l'"American 

conference of governmental industrial hygienists" (ACGIH) intitulée "Bioaerosols : 

Assessment and Control" et à celle de l'AIHA : " Field guide for the determination of 

biolological contaminants in environmental samples".
11, 18 
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Réparation, remise en état des lieux 
 

Le but de la remise en état des lieux est d'enlever ou de nettoyer les matériaux 

contaminés par les moisissures en utilisant des façons de faire qui protégeront les 

occupants du bâtiment en contrôlant la dispersion des moisissures provenant de 

l'aire des réparations, et de protéger les travailleurs à la réparation contre les 

moisissures. Les méthodes pour la remise en état décrites ici ont été élaborées dans ce 

but ; cependant, elles ne sont pas exclusives et n'entendent pas exclure d'autres méthodes 

qui pourraient être tout aussi efficaces. Elles ne doivent pas non plus se substituer à un 

plan de travail efficace spécifique à chaque site de réparations. Étant donné le peu 

d'information scientifique évaluant l'efficacité des méthodes et les meilleures façons de 

faire, les lignes directrices de ce document sont basées sur les principes de base utilisés 

pour éliminer d'autres risques environnementaux communs dans un édifice. Elles ne sont 

pas prévues pour être appliquées dans le cas d'une contamination fongique dans un 

département critique d'un établissement de santé comme les unités de soins intensifs, les 

unités de transplantation, les unités de chirurgie. 

 

Avant tout travail de réparation, on doit prendre en considération la présence possible de 

d'autres risques environnementaux communs, comme l'amiante ou le plomb. Les lignes 

directrices présentées sont basées sur les risques pour la santé potentiels provenant d'une 

exposition à des moisissures et peuvent être remplacées par toute procédure normalisée 

pour l'élimination des autres risques environnementaux qui pourraient être présents dans 

l'environnement intérieur. 

 

 

Contrôle de l'humidité et réparation d'un édifice 

 

Dans toutes les situations, le problème d'humidité sous-jacent doit être corrigé pour 

éviter de récurrentes croissances fongiques à l'intérieur d'un bâtiment. De nombreux 

facteurs peuvent causer cette humidité intérieure : pénétration par la façade ou les toits 

non-étanches ; défauts de plomberie ; inondations ; condensation ; humidité relative 

élevée. On peut avoir besoin d'un expert en bâtiment pour identifier et corriger ces 

problèmes. Une réaction immédiate et un nettoyage complet, avec séchage adéquat ou 

enlèvement des matériaux contaminés, pourra permettre de prévenir ou limiter la 

croissance fongique après un dégât d'eau. 

 

L'humidité relative devrait généralement être maintenue sous les 65% pour empêcher la 

croissance fongique.
19

 De courtes périodes avec une humidité relative supérieure à cette 

valeur ne devraient pas entraîner de croissance fongique.
20

 Cependant, la condensation 

sur les surfaces froides peut entraîner une accumulation d'eau même à des humidités 

relatives faibles. Ainsi, l' humidité relative devrait être maintenue assez faible pour éviter 

les problèmes de condensation sur les fenêtres et autres surfaces. 

 

On doit s'assurer que les infrastructures de l'édifice soient bien réparées pour que 

l'intrusion de l'eau dans le bâtiment et l'accumulation d'humidité excessive soient arrêtées 

et ne puissent pas se reproduire. 
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Formation des travailleurs 

 

Une formation adéquate des travailleurs est essentielle pour assurer le succès et la 

sécurité des travaux d'enlèvement des moisissures et la remise en état de l'édifice 

touché.
21, 22

 La formation devrait comprendre les thèmes suivants : 

- Les causes d'une accumulation d'humidité et de la croissance fongique 

- Les risques pour la santé reliés à l'exposition aux moisissures 

- L'utilisation adéquate des équipements de protection personnelle appropriés 

- Les techniques, procédures et méthodes de travail pour l'enlèvement des 

moisissures et la réparation des dégâts 

 

Pour des informations supplémentaires, la publication du "National Institute of 

Environmental Health Sciences" intitulée : "Guidelines for the protection and training of 

workers engaged in maintenance and remediation work associated with mold" fait la liste 

des connaissances de base que les employés d'entretien des édifices et les travailleurs en 

enlèvement des moisissures et réparation des dégâts devraient avoir avant de s'attaquer à 

une contamination fongique intérieure.
23

  

 

Les employés d'entretien d'édifices adéquatement formés peuvent réparer une croissance 

fongique limitée et occasionnelle. Pour des travaux plus importants, les services de 

travailleurs spécifiquement formés à l'enlèvement des moisissures et à la réparation des 

dégâts peuvent être requis. 

 

 

Méthodes de nettoyage 

 

Les matériaux non-poreux (métaux, vitres, plastiques durs) peuvent habituellement être 

nettoyés. Les matériaux de structure semi-poreux et poreux comme le bois et le ciment 

peuvent être nettoyés s'ils sont encore structurellement en bon état. Les matériaux poreux 

comme les tuiles de plafond et l'isolant, et les cloisons murales (avec plus qu'une petite 

partie touchée par la contamination fongique), doivent être enlevés et jetés. La partie des 

cloisons murales contaminées qui sera nettoyée ou enlevée doit déborder d'au moins 6 

pouces (15 cm) l'étendue de la contamination fongique visible (incluant les parties non-

visibles, voir Inspection visuelle), ou de la partie humide ou touchée par le dégât d'eau.
24

 

Un consultant professionnel en restauration doit être contacté pour récupérer et nettoyer 

des objets de valeur endommagés par l'eau ou les moisissures. 

 

On utilise un savon ou une solution détergente pour le nettoyage. Il faut utiliser la 

méthode de nettoyage la plus douce possible qui réussit à éliminer les moisissures en 

évitant la génération de poussière ou de brouillard. Tous les matériaux réutilisés doivent 

être secs et visuellement libres de moisissures. On doit aussi penser à nettoyer les 

surfaces et les matériaux adjacents aux aires de contamination fongique pour éliminer les 

spores et les métabolites qui ont pu s'y disperser. Un aspirateur avec filtre à haute 

efficacité (HEPA) peut être utilisé pour nettoyer les endroits adjacents à la contamination. 
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Les désinfectants sont rarement nécessaires pour nettoyer et réparer une contamination 

fongique, parce c'est l'enlèvement de la croissance fongique qui demeure la meilleure 

manière d'éviter l'exposition. Les désinfectants sont recommandés seulement dans 

certains cas comme lors de croissance fongique résultant d'un débordement d'eaux usées. 

Si des désinfectants sont considérés nécessaires, d'autres mesures devront être envisagées 

pour la protection des travailleurs et des occupants. Les désinfectants utilisés doivent être 

acceptés par l'EPA. Tout produit antibactérien utilisé dans un système de ventilation doit 

être approuvé par l'EPA spécifiquement pour cet usage. 

 

L'utilisation de biocides en phase gazeuse, en vapeur ou en aérosols (brume) pour 

éliminer les moisissures n'est pas recommandée. Une telle utilisation de biocides peut 

entrainer des risques pour la santé pour les autres occupants du bâtiment et pour les gens 

qui retourneront après les travaux dans les lieux réparés. De plus l'efficacité de ces 

traitements n'est pas prouvée et on ne connaît pas les possibles risques pour la santé 

provenant de la présence des restants non-viables des moisissures. 

 

 

Indicateurs d'assurance qualité 

Des indicateurs doivent être établis pour s'assurer de la qualité et de l'efficacité des 

travaux, peu importe l'importance du chantier. Des évaluations pendant et après les 

travaux doivent être faites pour confirmer l'efficacité de l'enlèvement des moisissures, 

particulièrement quand les travaux ont une grande ampleur. Au minimum, les critères de 

qualité suivants doivent être évalués et documentés : 

 

- Le problème sous-jacent d'humidité a été identifié et corrigé 

- Le confinement de l'aire de travail était approprié et efficace 

- L'enlèvement des moisissures et le nettoyage du site ont été faits conformément 

au plan spécifique au site contaminé 

- Tout autre problème d'humidité ou de moisissures découvert pendant les travaux a 

été proprement corrigé 

- À la fin des travaux de remise en état, les surfaces sont visiblement libres de 

poussières et de débris 

- S'il y a eu des prélèvements environnementaux, leurs résultats ont été évalués par 

un professionnel en santé environnementale ou un spécialiste en bâtiments 

compétent.
10

 

 

 

Remise en état des espaces nettoyés 

 

Après avoir enlevé les moisissures et réparer le problème sous-jacent d'humidité, les 

matériaux qui ont été enlevés doivent être remplacés et l'endroit doit être remis en bon 

état. On devrait penser à utiliser des matériaux neufs qui ne favorisent pas la croissance 

fongique. Les peintures antibactériennes ne sont d'ordinaire pas nécessaires après des 

travaux d'enlèvement de moisissures bien faits. On ne doit pas les utiliser en 

remplacement des travaux d'enlèvement des moisissures et du contrôle de l'humidité, 
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mais elles peuvent être utiles dans les endroits où il est raisonnable de s'attendre à une 

humidité plus importante. 

 

 

Procédures pour l'enlèvement des moisissures 

 

On décrira ici ces procédures selon trois niveaux de contamination des espaces et pour la 

décontamination d'un système de ventilation (CVCA).  

 

Jusqu'à maintenant, les recherches n'ont pas établi de relation entre l'intensité de la 

croissance fongique et la fréquence ou la sévérité des effets sur la santé. Cependant, plus 

il y a de matériaux contaminés, plus le potentiel d'exposition aux moisissures augmente
8
, 

ainsi que le besoin de restreindre la dispersion des poussières contaminées par les 

moisissures et l'exposition des travailleurs. Ainsi, la dimension de l'aire contaminée par la 

croissance fongique et des considérations pratiques ont servi à définir les procédures de 

travail pour l'enlèvement des moisissures. 

 

Étant donné que les niveaux de contamination suivants ont été définis arbitrairement, les 

conditions spécifiques de chaque site doivent être considérées avant de choisir la 

procédure adéquate pour l'ouvrage à faire. Pour plus d'information concernant les 

caractéristiques propres à certains types d'édifice et d'occupation pouvant influencer les 

travaux d'enlèvement et de réparation, référez à la publication suivante de l'AIHA : 

"Recognition, evaluation and control of indoor mold".
25 

 

Petits espaces isolés   
(10 pieds carrés [1 mètre

 
carré] ou moins)- ex : tuiles de plafond, petites surfaces sur les 

murs 

 

(a) Les travaux peuvent être faits par des employés d'entretien de l'édifice 

préalablement formés. Ces personnes doivent recevoir une formation sur les 

bonnes méthodes de nettoyage des moisissures, la protection personnelle, et les 

risques potentiels à la santé associés à l'exposition aux moisissures. Cette 

formation peut être faite pour correspondre aux conditions de la norme OSHA sur 

la "Communication du risque" (29 CFR 1910.1200)
*
. 

 

(b) Une protection respiratoire (ex : respirateur jetable N-95), en accord avec la 

norme OSHA sur la protection respiratoire (29 CFR 1910.134)
**

, est 

recommandée. Des gants et des lunettes de sécurité doivent aussi être portés. 

 

(c) L'aire de travail doit être inoccupée. 

 

(d) Si le travail risque de contaminer des surfaces difficiles à nettoyer (ex : tapis, 

équipement électronique), les planchers de l'aire de travail, les couloirs de sortie 

                                                 
*
 http://www.osha.gov/pls/oshaweb/owadisp.show_document?p_table=STANDARDS&p_id=10099 

 
**

 http://www.osha.gov/pls/oshaweb/owadisp.show_document?p_table=STANDARDS&p_id=12716 

http://www.osha.gov/pls/oshaweb/owadisp.show_document?p_table=STANDARDS&p_id=10099
http://www.osha.gov/pls/oshaweb/owadisp.show_document?p_table=STANDARDS&p_id=12716
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utilisés par les travailleurs et les autres biens ou matériels identifiés doivent être 

enlevés ou recouverts de plastique scellé avec du ruban adhésif avant le début des 

travaux. 

 

(e) Des efforts doivent être faits pour réduire la production de poussière. L'utilisation 

de méthodes d'abattement ou de suppression des poussières est hautement 

recommandée pendant les phases de découpe ou surfaçage des matériaux. Les 

méthodes à considérer incluent : nettoyer ou vaporiser légèrement les surfaces 

avec une solution de savon ou de détergent diluée avant l'enlèvement des 

moisissures ; utiliser des outils avec aspiration des poussières à la source et filtre 

haute-efficacité ; ou installer une aspiration à la source avec filtre haute-efficacité 

au point de production des poussières. Les pratiques de travail générant de 

grandes quantités de poussières doivent être évitées. 

 

(f) Les matériaux moisis qui peuvent être nettoyés doivent l'être avec une solution de 

savon ou de détergent. Les matériaux qui ne peuvent pas être nettoyés doivent être 

retirés des lieux dans un sac de plastique scellé. Les feuilles de plastique utilisées 

pour recouvrir des biens ou planchers doivent être jetées après les travaux. Il n'y a 

pas d'obligations particulières pour disposer des matériaux contaminés aux 

moisissures. 

 

(g) L'aire de travail ainsi que les couloirs de sortie utilisés par les travailleurs doivent 

être nettoyés avec un aspirateur avec filtre à haute efficacité (HEPA) ou nettoyés 

avec une guenille ou une vadrouille trempée dans une solution de savon ou de 

détergent. 

 

(h) Toutes les aires doivent être laissées sèches et visiblement libres de moisissures, 

poussières et débris. Assurez-vous aussi que les autres critères de qualité ont été 

respectés (voir la section Indicateurs d'assurance qualité). 

 

 

Aires isolées de grandeur moyenne  
(10 – 100 pieds carrés [1 à 10 mètres carrés]) 

 

(a) Les travaux peuvent être faits par des employés d'entretien de l'édifice 

préalablement formés. Ces personnes doivent recevoir une formation sur les 

bonnes méthodes de nettoyage des moisissures, la protection personnelle, et les 

risques potentiels à la santé associés à l'exposition aux moisissures. Cette 

formation peut être faite pour correspondre aux conditions de la norme OSHA sur 

la "Communication du risque" (29 CFR 1910.1200). 

 

(b) Une protection respiratoire (ex : respirateur jetable N-95), en accord avec la 

norme OSHA sur la protection respiratoire (29 CFR 1910.134), est recommandée. 

Des gants et des lunettes de sécurité doivent aussi être portés. 

 

(c) L'aire de travail doit être inoccupée. 
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(d) Les planchers de l'aire de travail, les couloirs de sortie utilisés par les travailleurs 

et les autres biens ou matériels laissés sur les lieux doivent être recouverts de 

plastique scellé avec du ruban adhésif avant le début des travaux. 

 

(e) Les grilles et les conduits de ventilation, ainsi que toutes les ouvertures dans l'aire 

de travail, doivent être recouverts de plastique et scellés. La partie du système de 

ventilation desservant cet espace devra probablement être arrêtée pour permettre 

de sceller les conduits et les grilles d'évacuation. 

 

(f) Des efforts doivent être faits pour réduire la production de poussière. L'utilisation 

de méthodes d'abattement ou de suppression des poussières est hautement 

recommandée pendant les phases de découpe ou surfaçage des matériaux. Les 

méthodes à considérer incluent : nettoyer ou vaporiser légèrement les surfaces 

avec une solution de savon ou de détergent diluée avant l'enlèvement des 

moisissures ; utiliser des outils avec aspiration des poussières à la source et filtre 

haute-efficacité ; ou installer une aspiration à la source avec filtre haute-efficacité 

au point de production des poussières. Les pratiques de travail générant de 

grandes quantités de poussières doivent être évitées. 

 

(g) Les matériaux moisis qui peuvent être nettoyés doivent l'être avec une solution de 

savon ou de détergent. Les matériaux qui ne peuvent pas être nettoyés doivent être 

retirés des lieux dans un sac de plastique scellé. Les feuilles de plastique utilisées 

pour recouvrir des biens ou planchers doivent être jetées après les travaux. Il n'y a 

pas d'obligations particulières pour disposer des matériaux contaminés aux 

moisissures. 

 

(h) L'aire de travail ainsi que les couloirs de sortie utilisés par les travailleurs doivent 

être nettoyés avec un aspirateur avec filtre à haute efficacité (HEPA) ou nettoyés 

avec une guenille ou une vadrouille trempée dans une solution de savon ou de 

détergent. 

 

(i) Toutes les aires doivent être laissées sèches et visiblement libres de moisissures, 

poussières et débris. Assurez-vous aussi que les autres critères de qualité ont été 

respectés (voir la section Indicateurs d'assurance qualité) . 

 

 

Grandes surfaces   
(plus que 100 pieds carrés [10 mètres carrés] dans une aire contiguë) ex : sur des murs 

séparés dans une même pièce 

 

Les travaux doivent être faits par des travailleurs spécialisés, bien entraînés et bien 

équipés pour l'enlèvement des moisissures et les réparations subséquentes. La présence 

d'un professionnel en santé environnementale ou spécialiste en bâtiment bien entraîné 

(voir la section Surveillance environnementale) pour assurer un suivi et une inspection 
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pendant les travaux serait souhaitable pour s'assurer de la qualité des travaux et du 

respect du plan de travail élaboré. Les procédures suivantes sont recommandées : 

 

(a) Personnel formé dans la manipulation de matériaux endommagés par les 

moisissures, équipés avec :  

i. Au minimum, un demi-respirateur en élastomère avec des filtres P-100 

utilisés en accord avec la norme OSHA sur la protection respiratoire (29 

CFR 1910.134). 

ii. Survêtement complet, avec recouvrement pour la tête et pour les pieds. 

iii. Gants et protection oculaire. 

 

(b) Confinement de la zone affectée par les moisissures : 

i. Le système de ventilation (CVCA) desservant cette aire de travail doit être 

arrêté pendant les travaux de réparation. 

ii. Isolation de l'aire de travail avec des panneaux de plastique scellés avec du 

ruban adhésif. L'ameublement doit être retiré des lieux. Les grilles et 

conduites de ventilation, toutes les autres ouvertures, et tout ameublement 

ou installation restant dans la place doivent être recouverts de plastique et 

scellés avec du ruban adhésif. 

iii. Considérez l'utilisation d'un ventilateur d'extraction équipé d'un filtre HEPA 

pour générer une pression négative dans la zone de travail. 

iv. Considérez l'installation d'un sas et d'un vestiaire propre pour se changer de 

vêtements. 

v. Les voies de circulation et de sortie des travailleurs doivent aussi être 

recouvertes de plastique s'il n'y a pas de vestiaire propre. 

 

(c) L'aire de travail doit être inoccupée. 

 

(d) Des efforts doivent être faits pour réduire la production de poussière. L'utilisation 

de méthodes de suppression des poussières est hautement recommandée pendant 

les phases de découpe ou surfaçage des matériaux. Les méthodes à considérer 

incluent : nettoyer ou vaporiser légèrement les surfaces avec une solution de 

savon ou de détergent diluée avant l'enlèvement des moisissures ; utiliser des 

outils avec aspiration des poussières à la source et filtre haute-efficacité ; ou 

installer une aspiration à la source avec filtre haute-efficacité au point de 

production des poussières. Les pratiques de travail générant de grandes quantités 

de poussières doivent être évitées. 

 

(e) Les matériaux moisis qui peuvent être nettoyés doivent l'être avec une solution de 

savon ou de détergent. Les matériaux qui ne peuvent pas être nettoyés doivent être 

retirés des lieux dans un sac de plastique scellé. L'extérieur de ces sacs de déchets 

doit être nettoyé avec un chiffon humide et une solution de savon ou de détergent, 

ou nettoyé avec un aspirateur muni d'un filtre HEPA à l'intérieur de l'aire de 

travail ou dans une chambre spéciale avant de les transporter dans des aires non 

contaminées de l'édifice. Les feuilles de plastique utilisées pour recouvrir des 

biens ou des planchers doivent être jetées après les travaux. Il n'y a pas 
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d'obligations particulières pour disposer des matériaux contaminés aux 

moisissures. 

 

(f) Avant de quitter les lieux confinés, les travailleurs doivent retirer les habits 

jetables pour prévenir la propagation de poussières contaminées par les 

moisissures en-dehors de l'aire de travail. 

 

(g) L'aire de travail ainsi que les couloirs de sortie utilisés par les travailleurs doivent 

être nettoyés avec un aspirateur avec filtre à haute efficacité (HEPA) ou nettoyés 

avec une guenille ou une vadrouille trempée dans une solution de savon ou de 

détergent. 

 

(h) Toutes les aires doivent être laissées sèches et visiblement libres de moisissures, 

poussières et débris. Assurez-vous aussi que les autres critères de qualité ont été 

respectés (voir la section Indicateurs d'assurance qualité). 

 

 

Décontamination d'un système de ventilation (CVCA) 

 

La croissance fongique dans un système de chauffage, de ventilation et de 

conditionnement de l'air (CVCA) peut entraîner des problèmes dans tout l'édifice. On 

devrait penser à obtenir les services d'un professionnel même dans le cas d'une faible 

croissance fongique dans un système CVCA. Des problèmes récurrents, peu importe 

leurs niveaux de contamination, peuvent indiquer un problème systémique et on devra 

rechercher une aide professionnelle. 

 

Petites surfaces isolées de croissance fongique dans un système CVCA   
(<10 pieds carrés [1 mètre carré] ) ex : boîtier des filtres, petites surfaces sur l'isolant 

 

(a) L'enlèvement et la réparation peuvent être faits par le personnel d'entretien de 

l'édifice préalablement formé et qui est familier avec la configuration et le 

fonctionnement du système CVCA impliqué. Ces personnes doivent recevoir une 

formation sur les bonnes méthodes de nettoyage des moisissures, la protection 

personnelle, et les risques potentiels à la santé associés à l'exposition aux 

moisissures. Cette formation peut être faite pour correspondre aux conditions de 

la norme OSHA sur la "Communication du risque" (29 CFR 1910.1200). 

 

(b) Une protection respiratoire (ex : respirateur jetable N-95), en accord avec la 

norme OSHA sur la protection respiratoire (29 CFR 1910.134), est recommandée. 

Des gants et des lunettes de sécurité doivent aussi être portés. 

 

(c) Le système de ventilation doit être arrêté avant tout travail d'élimination-

réparation. 

 

(d) Des efforts doivent être faits pour réduire la production de poussière. L'utilisation 

de méthodes de suppression des poussières est hautement recommandée pendant 
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les phases de découpe ou surfaçage des matériaux. Les méthodes à considérer 

incluent : nettoyer ou vaporiser légèrement les surfaces avec une solution de 

savon ou de détergent diluée avant l'enlèvement des moisissures ; utiliser des 

outils avec aspiration des poussières à la source et filtre haute-efficacité ; ou 

installer une aspiration à la source avec filtre haute-efficacité au point de 

production des poussières. Les pratiques de travail générant de grandes quantités 

de poussières doivent être évitées. 

 

(e) L'utilisation de pellicules de plastique pour isoler les autres sections du système 

CVCA doit être considérée. 

 

(f) Les matériaux moisis qui peuvent être nettoyés doivent l'être avec une solution de 

savon ou de détergent. Les matériaux favorisant la croissance fongique qui sont 

moisis, comme l'isolant intérieur des conduits, les conduits flexibles, et les filtres, 

doivent être retirés des lieux dans un sac de plastique scellé. Il n'y a pas 

d'obligations particulières pour disposer des matériaux contaminés aux 

moisissures. 

 

(g) L'aire de travail ainsi que les couloirs de sortie utilisés par les travailleurs doivent 

être nettoyés avec un aspirateur avec filtre à haute efficacité (HEPA) ou nettoyés 

avec une guenille ou une vadrouille trempée dans une solution de savon ou de 

détergent. Toute pellicule de plastique doit être jetée après utilisation. 

 

(h) Toutes les aires doivent être laissées sèches et visiblement libres de moisissures, 

poussières et débris. Assurez-vous aussi que les autres critères de qualité ont été 

respectés (voir la section Indicateurs d'assurance qualité). 

 

Grandes surfaces de croissance fongique dans un système CVCA   
(>10 pieds carrés[1mètre carré] ) 

 

Les travaux doivent être faits par des travailleurs spécialisés, adéquatement formés et 

bien équipés pour l'enlèvement des moisissures et les réparations subséquentes. Ils 

doivent aussi être familiers avec les systèmes de ventilation CVCA. La présence d'un 

professionnel en santé environnementale ou en bâtiment adéquatement formé (voir la 

section Surveillance environnementale) pour assurer un suivi et une inspection pendant 

les travaux serait souhaitable pour s'assurer de la qualité des travaux et du respect du plan 

de travail élaboré. Il doit avoir de l'expérience et des connaissances spécifiques 

concernant les systèmes de ventilation CVCA. Les procédures suivantes sont 

recommandées : 

 

(a) Personnel adéquatement formé dans la manipulation de matériaux endommagés 

par les moisissures équipés avec :  

i. Au minimum, un demi-respirateur en élastomère avec des filtres P-100 

utilisés en accord avec la norme OSHA sur la protection respiratoire (29 

CFR 1910.134). 

ii. Survêtement complet, avec recouvrement pour la tête et pour les pieds. 
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iii. Gants et protection oculaire. 

 

(b) Le système de ventilation doit être arrêté avant tout travail d'élimination-

réparation 

 

(c) Confinement de la zone affectée par les moisissures : 

i. Isolation de l'aire de travail des autres parties du système CVCA avec des 

pellicules de plastique scellées avec du ruban adhésif.  

ii. Considérez l'utilisation d'un ventilateur d'extraction équipé d'un filtre HEPA 

pour générer une pression négative dans la zone de travail. 

iii. Considérez l'installation d'un sas et d'un vestiaire propre pour se changer de 

vêtements. 

iv. Les voies de circulation et de sortie des travailleurs doivent aussi être 

recouvertes s'il n'y a pas de vestiaire propre. 

 

(d) Des efforts doivent être faits pour réduire la production de poussière. L'utilisation 

de méthodes de suppression des poussières est hautement recommandée pendant 

les phases de découpe ou surfaçage des matériaux. Les méthodes à considérer 

incluent : nettoyer ou vaporiser légèrement les surfaces avec une solution de 

savon ou de détergent diluée avant l'enlèvement des moisissures ; utiliser des 

outils avec aspiration des poussières à la source et filtre haute-efficacité ; ou 

installer une aspiration à la source avec filtre haute-efficacité au point de 

production des poussières. Les pratiques de travail générant de grandes quantités 

de poussières doivent être évitées. 

 

(e) Les matériaux moisis qui peuvent être nettoyés doivent l'être avec une solution de 

savon ou de détergent. . Les matériaux favorisant la croissance fongique qui sont 

moisis, comme l'isolant intérieur des conduits, les conduits flexibles, et les filtres, 

doivent être retirés des lieux dans un sac de plastique scellé. L'extérieur de ces 

sacs de déchets doit être nettoyé avec un chiffon humide et une solution de savon 

ou de détergent, ou nettoyé avec un aspirateur muni d'un filtre HEPA avant de les 

retirer de l'aire de travail isolée. Il n'y a pas d'obligations particulières pour 

disposer des matériaux contaminés aux moisissures. 

 

 

(f) Avant de quitter les lieux confinés, les travailleurs doivent retirer les habits 

jetables pour prévenir la propagation de poussières contaminées par les 

moisissures en-dehors de l'aire de travail. 

 

(g) L'aire de travail ainsi que les voies de sortie utilisées par les travailleurs doivent 

être nettoyées avec un aspirateur avec filtre à haute efficacité (HEPA) ou 

nettoyées avec une guenille ou une vadrouille trempée dans une solution de savon 

ou de détergent. Les feuilles de plastique utilisées lors des travaux doivent être 

jetées à la fin de ceux-ci. 
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(h) Toutes les aires doivent être laissées sèches et visiblement libres de moisissures, 

poussières et débris. Assurez-vous aussi que les autres critères de qualité ont été 

respectés (voir la section Indicateurs d'assurance qualité). 

 

 

Communication avec les occupants de l'édifice 
 

La communication avec les occupants de l'édifice affecté est importante peu importe 

l'ampleur du problème, mais elle l'est d'autant plus quand la contamination fongique 

entraîne des travaux de réparation sur une grande échelle. Lors de tels travaux, le 

propriétaire de l'édifice, le gérant ou son employé doivent en informer les occupants de la 

bâtisse. L'information transmise doit inclure la description des travaux requis et leur 

durée. Des rencontres de groupe, tenue avant et après les travaux, avec divulgation 

complète des plans et des résultats, peut être un mécanisme efficace de communication. 

On doit transmettre aux occupants tout rapport d'inspection produit s'ils le demandent. 

Pour plus de détails sur la communication du risque, référez à la publication suivante de 

l'AIHA : "Recognition, evaluation and control of indoor mold".
26 
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Annexe A 
 

Effets sur la santé 
 

De nombreuses revues de littérature concernant les effets sur la santé des moisissures 

dans les espaces intérieurs ont été publiées dans les dernières années.
1-3

 Cette annexe se 

veut le reflet de ces études, mais tient compte aussi d'articles publiés plus récemment. 

 

 

Exposition et effets sur la santé 

 

On retrouve communément des moisissures dans nos environnements intérieurs et 

extérieurs. Elles jouent un rôle essentiel dans l'écologie terrestre en décomposant la 

matière organique comme les arbres morts et les feuilles mortes. Ainsi donc, tout le 

monde est exposé à des moisissures de façon routinière, que ce soit par inhalation, 

ingestion ou contact direct avec des surfaces contaminées. La principale méthode 

d'exposition aux moisissures pour les gens qui vivent ou travaillent dans des lieux 

contaminés est par l'inhalation de spores, fragments ou métabolites de champignons 

aéroportés.
2
 L'exposition par ingestion et par la peau est moins facilement comprise dans 

les scénarios communs, et peut être facilement diminuée par une hygiène adéquate et des 

méthodes de travail appropriées. Conséquemment, la discussion qui suit va s'en tenir aux 

effets sur la santé des moisissures après une exposition par inhalation. 

 

Les effets sur la santé peuvent inclure : des réactions allergiques; des effets toxiques et de 

l'irritation; et des infections.
1-5

 La seule présence de croissance fongique ne veut pas 

nécessairement dire que les personnes présentes dans ce milieu vont développer des 

problèmes de santé. Cependant, à mesure que la contamination augmente, le risque 

d'exposition augmente aussi. Certaines expositions peuvent représenter un risque 

significatif, comme l'exposition professionnelle à de hautes concentrations de moisissures 

et les expositions chroniques (à long terme), spécialement pour les individus avec des 

problèmes de santé sous-jacents comme l'asthme, un système immunitaire déficient, ou 

des allergies. 

 

Un lien évident entre des expositions aux moisissures et des troubles sévères de la santé 

est documenté dans certains rapports de maladies professionnelles, particulièrement en 

milieu forestier et agricole où les expositions par inhalation étaient typiquement élevées 

et/ou chroniques.
2, 6-11

 L'intensité de l'exposition aux moisissures et de ses effets sur la 

santé recensés dans les environnements intérieurs non perturbés est d'ordinaire beaucoup 

moins sévère que celle retrouvée chez les travailleurs forestiers et agricoles.
2, 7, 12-14

 À 

l'exception possiblement des expositions relatives aux travaux d'enlèvement des 

moisissures, de tels niveaux élevés d'exposition ne sont pas attendus dans les milieux 

intérieurs.
15-16

 Même si on ne s'attend pas à de hautes expositions dans un milieu intérieur 

non perturbé, les expositions chroniques à des niveaux plus bas peuvent quand même 

entraîner certains problèmes de santé. 
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Plusieurs facteurs influencent la probabilité que des individus puissent subir des effets sur 

leur santé suite à une exposition à des moisissures intérieures. Parmi eux : la nature du 

matériel fongique (ex : allergène, toxique/irritant, ou infectieux) ; le degré d'exposition 

(concentration et durée) ; et la susceptibilité des individus exposés. La susceptibilité varie 

selon les prédispositions génétiques, l'âge, l'état de santé général, les expositions 

concourantes, et une sensibilisation antérieure. On ne peut pas déterminer de valeur sûre 

ou dangereuse pour l'exposition du public en général, à cause des variations dans la 

susceptibilité individuelle, l'absence de méthodes standardisées et validées pour 

l'échantillonnage environnementale, et l'absence de marqueurs biologiques fiables.
17 

 

En plus des problèmes de santé associés aux expositions aux moisissures, en 2004, 

l'Institute of Medicine (IOM) a rapporté des risques pour la santé associés au fait de vivre 

dans des endroits intérieurs humides. L'IOM a rapporté une évidence suggérant une 

association entre un environnement intérieur humide et le développement de l'asthme. 

Les symptômes respiratoires rapportés incluaient : respiration sifflante, toux, et 

aggravation de l'asthme.
2 

 

 

Effets allergiques et d'hypersensibilité 

 

Il est bien établi que les moisissures peuvent provoquer des réactions allergiques chez 

l'humain. Les symptômes les plus communément associés aux réactions allergiques sont 

les écoulements nasaux, les éternuements, la rhinopharyngite avec mal de gorge, 

l'irritation des yeux, la toux, la respiration sifflante, et d'autres symptômes associés à une 

aggravation de l'asthme.
2, 13, 18-23

 Les réponses immunologiques aux moisissures incluent 

la rhinite allergique, la pneumopathie d'hypersensibilité, et un asthme exacerbé. Ces 

conditions requièrent une exposition de sensibilisation antérieure. Ces symptômes 

peuvent durer quelque temps encore après l'arrêt de l'exposition. 

 

La rhinite allergique est un ensemble de symptômes qui affectent principalement les 

muqueuses du nez et qui peuvent être dus à une réaction allergique aux moisissures. Des 

symptômes fréquemment associés au rhume des foins peuvent survenir : congestion des 

sinus, écoulements nasaux, et éternuements.
5, 24 

 

La pneumopathie d'hypersensibilité (PH) est une rare affection aux poumons avec 

épisodes de fièvre survenant tardivement (3-8 heures), souffle court, toux, oppression 

pulmonaire, frissons, et malaises généralisés. Avec une exposition continue, la PH peut 

entraîner une affection permanente aux poumons. L'occurrence de PH, même parmi ceux 

qui sont fortement exposés aux moisissures, est rare. La PH a été associée typiquement à 

des expositions répétées et massives dans le domaine forestier et agricole, ce qui peut être 

le cas pour les travailleurs qui travaillent de façon routinière à l'enlèvement de 

moisissures, mais la PH a aussi été rapportée dans des cas d'exposition chronique à de 

plus faibles niveaux en milieu intérieur.
3, 11, 18, 25-27 

 

L'aspergillose broncho-pulmonaire allergique (ABPA) et la sinusite fongique allergique 

(SFA) sont des exemples de réactions allergiques rares à une croissance fongique non 
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invasive dans le système respiratoire. La plupart des symptômes sont non spécifiques et 

ressemblent à de l'asthme ou à une sinusite chronique. En plus, l’ABPA et la SFA se 

développent habituellement chez des gens qui ont déjà des problèmes médicaux sous-

jacents. Dans le cas de l'ABPA, on parle entre autres des gens souffrant de fibrose 

kystique, asthme, et autres conditions médicales prédisposantes.
28, 29 

 

Les études récentes, qui ont suggéré une association entre la présence de moisissures dans 

l'environnement intérieur et le développement de l'asthme ou d'allergies, sont limitées et 

difficiles à interpréter. Stark et al. ont trouvé que des concentrations importantes de 

moisissures dans les poussières des maisons où vivaient des enfants étaient associées 

avec le développement de rhinite allergique, qui est reconnue comme un facteur de risque 

dans l'asthme infantile.
24

 Cependant, d'autres études ont démontré que des concentrations 

importantes de moisissures et autres microorganismes dans les poussières des maisons où 

vivaient des enfants étaient associées avec une diminution du risque pour l'asthme et la 

respiration sifflante.
30, 31

 Jaakola et al. ont rapporté une association entre l'odeur de moisi 

dans une maison et le développement de l'asthme, mais aucune association avec des 

moisissures visibles ou des dommages relatifs à l'eau n'a été trouvée. Même si la grandeur 

de cet échantillon était faible pour cette section, il suggère que la présence d'une 

croissance active de moisissures pourrait être un risque plus sévère dans le 

développement de certains effets sur la santé que la présence de moisissures non viables 

ou inactives.
32

 Ceci est aussi soutenu par de récentes études qui ont démontré que la 

production d'allergènes était significativement augmentée pendant la croissance active 

des moisissures.
33, 34 

 

Bien qu'ils soient disponibles, les tests d'allergies aux moisissures sont limités, sujets à 

d'importantes erreurs, et peuvent être difficiles à interpréter. Les préparations pour les 

tests sur la peau ou les tests pour les antigènes spécifiques dans le sang peuvent être 

différentes de la moisissure à laquelle un individu est sensible. Un test positif indique une 

réaction allergique mais ne peut pas relier définitivement la condition médicale actuelle 

de l'individu à l'exposition à une moisissure spécifique.
5 

 

 

Effets irritants et effets toxiques 

 

Effets irritants 

 

La croissance de moisissures dans un environnement intérieur peut entraîner la 

production de composés organiques volatiles (COV), aussi nommés COV microbiens 

(COVM), et la présence de glucanes fongiques.
13, 35-38

 Les glucanes sont des parties 

constituantes des parois cellulaires de nombreuses moisissures. Quelques études ont 

rapporté une association entre l'inhalation de glucanes et l'irritation et l'inflammation des 

voies respiratoires, mais les résultats ont été mitigés et peuvent ne pas s'appliquer aux 

concentrations intérieures attendues. Les effets observés peuvent aussi être le résultat de 

l'exposition ou du contact avec d'autres composants fongiques ou métabolites, ou des 

effets synergiques avec d'autres agents microbiens.
17, 36, 39

 La cessation des symptômes 
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d'irritation après l'arrêt de l'exposition peut aider à distinguer les effets irritants des effets 

allergiques.
5 

 

Les COVM sont responsables de l'odeur de moisi souvent associée à la croissance 

fongique, qui peut être décelée à de très faibles niveaux. Plusieurs des COVM sont 

communs à d'autres sources dans une maison.
40

 Les très faibles niveaux habituellement 

retrouvés à l'intérieur ne sont pas reconnus comme causant des problèmes de santé.
35, 37 

 

 

Effets toxiques 

 

Quelques symptômes et maladies ont été attribués aux effets toxiques des moisissures en 

milieu intérieur. Certaines moisissures peuvent produire des toxines (mycotoxines) à des 

niveaux variables qui dépendent de facteurs environnementaux et biologiques 

complexes.
41

 Les symptômes rapportés lors d'une exposition aux mycotoxines à 

l'intérieur comprennent les maux de tête, de l'irritation, des nausées ou une perte d'appétit, 

mais sont souvent non-spécifiques (ex: fatigue, difficulté à se concentrer, troubles de 

mémoire), et peuvent être causés par d'autres agents environnementaux ou non-

environnementaux.
2, 42-46

 Bien que des effets sur la santé provenant de l'exposition aux 

mycotoxines aient été associés avec certaines expositions professionnelles ou à 

l'ingestion de nourriture contaminée par les moisissures, l'évidence scientifique pour les 

effets rapportés dans des environnements intérieurs n'a pas été établie. Ça peut être dû 

aux niveaux d'exposition plus faibles et aux différentes voies d'entrée dans l'organisme.
2, 

5, 13, 21, 27, 46-49 

 

Stachybotrys est communément appelée "moisissure noire" ou "moisissure toxique". Il a 

été suggéré que les toxines produites par ce champignon sont associées avec des effets 

sur la santé spécifiques. L'hémorragie pulmonaire idiopathique aigue (HPIA) chez les 

enfants a été décrite dans plusieurs rapports en suggérant une association avec 

Stachybotrys. L'HPIA est une condition peu commune qui résulte en un saignement dans 

les poumons. L'IOM a révisé les études existantes et a conclu qu'il n'y avait pas 

d'évidences suffisantes pour déterminer si l'exposition aux champignons pouvait être 

reliée à l'HPIA.
2, 3

 Les preuves sont aussi insuffisantes quant à une association entre 

l'inhalation en milieu intérieur des toxines de Stachybotrys  et des dommages 

neurologiques.
2, 26, 49

 Même s'il est plausible que des effets sérieux sur la santé 

surviennent lors de l'inhalation en milieu intérieur des toxines de Stachybotrys, ce n'est 

pas bien démontré, et les résultats demeurent controversés.
2, 3, 5, 27, 49, 50 

 

Le syndrome toxique aux poussières organiques (STPO) se définit comme un accès 

soudain de fièvre, de symptômes ressemblant à la grippe, et de symptômes respiratoires 

dans les heures qui suivent une exposition unique et sévère à des poussières contenant des 

moisissures et d'autres microorganismes. Contrairement à la pneumopathie 

d'hypersensibilité (PH), STPO ne nécessite pas des expositions répétées à des bioaérosols 

et peut se produire après la première exposition. STPO a été documenté chez les 

travailleurs de ferme manipulant du matériel contaminé, mais peut aussi affecter les 

travailleurs affectés à l'enlèvement de moisissures et à la réparation de bâtiments lorsqu'il 
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y a une croissance fongique étendue.
2, 11, 27 

STPO est une maladie d’évolution bénigne, 

qui s'améliore habituellement dans les 24 heures suivant la fin de l'exposition. Il est 

possible qu'il soit sous-estimé parmi les travailleurs exposés aux champignons, mais on 

ne s'attend pas à le retrouver chez les occupants des édifices souffrant d'une croissance 

fongique.
11, 27 

 

 

Maladie infectieuse 

 

Un nombre limité de moisissures a été associé avec des maladies infectieuses. Quelques-

unes d'entre elles peuvent se retrouver dans un environnement intérieur.
51, 52

 Plusieurs 

espèces d'Apergillus sont reconnues pour causer l'aspergillose, principalement 

l'Aspergillus fumigatus, l'Aspergillus flavus, et rarement d'autres espèces. 

 

L'aspergillose est une maladie qui affecte généralement les personnes dont le système 

immunitaire est très affaibli. L'exposition à ces moisissures, même à de hautes 

concentrations, ne cause habituellement pas de problème aux personnes en bonne santé.
21, 

53
  

 

Des expositions importantes à des moisissures associées aux fientes d'oiseaux ou de 

chauves-souris (ex : Histoplasma capsulatum et Cryptococcus neoformans) peuvent 

entraîner des problèmes de santé, habituellement des maladies ressemblant à la grippe, 

chez des gens en bonne santé. Des effets plus sévères peuvent être rencontrés chez les 

gens dont le système immunitaire est affaibli.
18, 54 
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Croissance fongique - prévention et enlèvement pour les propriétaires et les gérants d'édifice 
 

Les moisissures peuvent se développer à l'intérieur des édifices sur plusieurs matériaux humides ou mouillés. Les moisissures 

peuvent entraîner des problèmes de santé à certaines personnes. 

Les moisissures ont besoin d'eau ou d'humidité pour croître. Arrêtez la croissance des moisissures en colmatant les infiltrations 

ou fuites d'eau, en asséchant les matériaux mouillés, et en éliminant les moisissures présentes. 

 

Les trucs pour prévenir la croissance fongique 

 

Corrigez tous les problèmes ayant rapport avec l'eau 

 Corrigez les infiltrations ou fuites d'eau immédiatement 

 Asséchez immédiatement tout matériau mouillé ou humide 

 

Contrôlez les sources d'humidité 

 Assurez-vous que les ventilateurs de salles de bain fonctionnent, s'il y en a 

 Assurez-vous qu'une fenêtre de la salle de bain puisse être ouverte s'il n'y a pas de ventilateur 

 Installez un déshumidificateur pour garder les niveaux d'humidité assez bas dans les sous-sols 

 

Comment des travailleurs à l'entretien du bâtiment bien entraînés peuvent nettoyer un problème de croissance fongique 

 

D'abord, vérifiez l'étendue des dommages et de la contamination, incluant les endroits cachés ou difficiles d'accès. Si la 

contamination s'étend sur une grande superficie (plus de 100 pieds carrés [10 mètres carrés] ), ou si le système de ventilation 

(CVCA) est contaminé, ou si les endroits touchés sont difficilement accessibles, vous aurez peut-être besoin de l'aide de 

spécialistes. Si la contamination touche moins de 100 pieds carrés [10 m
2
], vous devriez être capable de régler le problème 

vous-même : 

 Informez les occupants de l'édifice de votre plan de nettoyage 

 Les occupants doivent être retirés des lieux qui seront décontaminés avant les travaux 

 Retirez des lieux ou recouvrez les éléments difficiles à nettoyer (ex : tapis, matériel électronique) avant de 

débuter les travaux 

 Le personnel d'entretien doit porter des lunettes de sécurité, des gants et un respirateur jetable (N-95) lors de 

l'enlèvement des moisissures 

 Le nettoyage doit être fait avec une solution de savon ou de détergent 

 Les matériaux poreux contaminés (ex : tuiles de plafond, laine isolante) doivent être enlevés et jetés 

 Si la contamination s'étend sur une surface de plus de 10 pieds carrés [1 mètre caré]: 

 Recouvrez le sol de l'aire contaminée avec une pellicule plastique 

 Recouvrez le sol des voies d'entrée et de sortie des travailleurs avec une pellicule plastique 

 Scellez toute grille ou conduit de ventilation de l'aire contaminée avec une pellicule plastique 

 Nettoyez à la vadrouille ou avec un aspirateur équipé d'un filtre HEPA toute l'aire de travail et les 

voies de sortie et d'entrée après les travaux 

 Jetez toutes les pellicules plastique, les matériaux contaminés, les guenilles ou éponges utilisées dans un 

solide sac de plastique scellé. 

 Si la contamination aux moisissures recommence rapidement ou s'étend, il y a probablement un problème 

d'eau récurrent. Trouvez et réparez ce problème immédiatement. 

 Pour des directives plus complètes sur l'enlèvement des moisissures et la réparation de l'édifice touché, 

consultez le site suivant : http://nyc.gov/health 

 

Équipements recommandés pour nettoyer une contamination par les moisissures 

 Savon ou détergent 

 Guenilles et éponges jetables, brosse à récurer 

 Seaux 

 Sacs à poubelle en plastique très résistants 

 Équipement de protection (lunettes de sécurité, gants de caoutchouc, respirateur N-95) 

 

Pour de plus amples informations 
Visitez le site web suivant : http://nyc.gov/health  pour des recommandations complètes sur l'enlèvement des moisissures ou 

appelez le New-York City Department of Health and Mental Hygiene. À NY, appelez le 311. 

http://nyc.gov/health
http://nyc.gov/health

