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Poussiere de sel (NaCl):

quels risques pour la santé des travailleurs
et comment les prévenir?

1. Réglement relatif
a la classification,
a l'étiquetage

et a l'emballage
des substances

et des mélanges
(classification,
labelling and
packaging)

La réponse des Drs Laureline Coates et Stéphane
Malard du département Etudes et assistance médicales et
de Sylvain Keav du département Expertise et conseil tech-
nique de I'INRS.

Dans une entreprise qui utilise du sel (NaCl) a des
fins industrielles, le médecin du travail constate
une accumulation de poussiére dans les locaux et
s’interroge sur sa toxicité.

Le chlorure de sodium (NaCl) est un composé ionique
naturellement présent dans le corps humain. Il joue
un réle essentiel dans le maintien de l'équilibre hy-
drique entre l'intérieur et l'extérieur des cellules. En
population générale, I'exposition principale se fait via
l'alimentation. Une fois ingéré, le NaCl est absorbé et
distribué largement dans les tissus, préférentielle-
ment dans le compartiment liquidien extracellulaire.
Il est éliminé essentiellement par voie rénale. La fonc-
tion rénale conditionne donc directement la capa-
cité d’adaptation du sujet face a un apport sodique.
Quelle que soit la voie d'exposition (respiratoire, di-
gestive, intraveineuse), deux scénarios d’exposition
peuvent conduire a des effets différents. Lexposition
massive sur une période de temps courte conduit a
des hypernatrémies séveres avec des complications
neurologiques potentiellement mortelles [1]. Lexposi-
tion chronique excessive peut quant a elle constituer
un facteur de risque cardiovasculaire [2, 3]. Ainsi, les
politiques actuelles de santé publique visent a limiter
les apports alimentaires en sel. Par exemple, 1'Orga-
nisation mondiale de la santé (OMS) préconise une
consommation de sel de moins de 5 g par jour chez
l'adulte [4].

Le chlorure de sodium (CAS n° 7647-14-5) se présente
sous la forme de cristaux incolores, solubles dans
l'eau. Il ne dispose pas d'une classification officielle au
niveau du reglement européen dit CLP! (https://chem.
echa.europa.eu/). Toutefois, une minorité de décla-

rants a proposé des classifications comportant une ou
plusieurs des mentions de danger suivantes:

@ H319: provoque une sévere irritation des yeux;

@ H315: provoque une irritation cutanée;

@ H373:risque présumé d'effets graves pour l'estomac
a la suite d’expositions répétées ou d'une exposition
prolongée.

La toxicité de la poussiére de NaCl (hors ingestion)
est peu documentée. Les données toxicologiques,
principalement issues détudes menées chez l'ani-
mal, font état d'irritation au niveau de la peau et des
muqueuses (notamment digestive).

Par inhalation, les particules en suspension dans l'air
vont pénétrer dans l'arbre respiratoire plus ou moins
profondément en fonction de différents parametres,
notamment de leur taille. Au contact de la muqueuse
respiratoire, les particules de NaCl vont a priori se dis-
soudre et subir une absorption systémique plus ou
moins rapide et importante en fonction du site de dépdt
[5]. L'absorption par la voie respiratoire n'est toutefois
pas documentée. Une perturbation réversible du fonc-
tionnement de I'épithélium cilié (solution salée hyperto-
nique) a été décrite expérimentalement [6].

En milieu professionnel, I'inhalation constitue géné-
ralement la principale voie d'exposition. Toutefois,
'exposition par voie digestive (en portant a la bouche
des mains, aliments, objets... préalablement contami-
nés) peut également étre importante, a fortiori dans
un environnement empoussiéré. La contribution de
'exposition professionnelle (toutes voies d’exposition
confondues) dans l'apport sodique journalier et les
éventuelles conséquences sur la santé qui seraient
liées a cet apport sodique supplémentaire ont fait
I'objet de peu d’études.
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Seuls quelques auteurs se sont intéressés aux effets
sur la santé (pression artérielle, fréquence cardiaque,
fonction respiratoire, natrémie) d'une exposition pro-
fessionnelle a des poussiéres de NaCl [7 a 9]. Toutefois,
les résultats de ces études sont difficiles a interpréter
compte tenu notamment des nombreux facteurs de
confusion influencant ces parameétres.

Dans l'une de ces études menée en Inde aupres d'une
cohorte d'ouvriers de mines de sel, la pression arté-
rielle systolique était significativement plus élevée et
I'hypertension artérielle (> 139 mm Hg / > 90 mm Hg)
était significativement plus fréquente chez les ou-
vriers affectés a des postes de travail exposant a des
poussieres de NaCl (postes de concassage, broyage,
conditionnement du sel) (n = 474) que chez les ou-
vriers travaillant dans les bassins salants et manipu-
lant du NaCl sous forme de saumure ou de cristaux
de sel brut (n = 284) [7]. De facon intéressante, les
auteurs ont proposé une estimation de la dose inha-
lée par les ouvriers de mines de sel exposés aux pous-
sieres de NaCl. A partir d'une concentration atmos-
phérique mesurée a 376 mg/m? dans les conditions
de I'étude (96 % en masse des particules de 1'échan-
tillon étaient alors de taille supérieure a 10 pm) et en
prenant I'hypothése d'un volume courant moyen de
800 a 1000 mL/respiration et d'une fréquence respi-
ratoire de 18 a 25 cycles/min, la dose estimée se situait
entre 2,6 et 4,5 g sur 8 heures de travail. Plusieurs re-
marques peuvent étre formulées:

@ la dose absorbée devrait théoriquement étre affinée
en intégrant la courbe de déposition des particules
en fonction de leur granulométrie si celle-ci était
connue;

ela concentration atmosphérique mesurée dans les
conditions de cette étude est pres de 100 fois supérieure
a la concentration moyenne de 4 mg/m?® en poussiéeres
totales (inhalables) a ne pas dépasser en France sur
8 heures dans les locaux a pollution spécifique [10]. Si
cette concentration réglementaire était respectée, la
contribution del'inhalation deviendrait marginale dans
l'apport journalier sodique par rapport a l'alimentation.
A titre de rappel, il existe, en France, une autre concen-
tration moyenne a ne pas dépasser dans les locaux a
pollution spécifique et également applicable aux pous-
sieres de NaCl: elle concerne la fraction alvéolaire et est
fixée a 0,9 mg/m’ sur 8 heures;

e l'apport sodique qui serait 1ié a une exposition di-
gestive (contamination de I'environnement et défaut
d’hygiene) n'est pas évalué dans cette étude.

Au total, siles effets d'une exposition professionnelle
a des poussieres de NaCl sont peu documentés, les
principaux effets attendus sont a priori de type irri-
tatifs. Toutefois, une contamination digestive en por-
tant a la bouche des mains contaminées a partir de
surfaces empoussiérées est a considérer. Seule l'étude
des conditions de travail permettra d'identifier les dif-
férents scenarios d’'exposition et de préciser le risque
toxicologique éventuel.

En pratique, les mesures de prévention collective
voire individuelle, d'ordre organisationnel ou tech-
nique, doivent permettre de diminuer I'exposition des
travailleurs au niveau le plus bas possible et réduire
ainsi le risque associé. Pour cela, il faut tenir compte
de l'ensemble des expositions et des conditions de
travail pour proposer les mesures les plus appro-
priées. Il s’agit notamment de privilégier les procédés
de travail les moins émissifs, de maintenir des locaux
propres (en évitant la remise en suspension des pous-
sieres déposées sur les surfaces par I'usage de la souf-
flette ou par les courants d’air..) et de s'assurer du
respect des mesures d’hygiene (ne pas boire, manger,
fumer, vapoter sur les lieux de travail..). Pour rappel,
les concentrations réglementaires en poussieres dans
les locaux a pollution spécifique (évoquées plus haut)
doivent étre considérées comme des objectifs mini-
maux de prévention. Par ailleurs, indépendamment
de leurs effets sur la santé, les poussieres de NaCl
peuvent, en présence d’humidité, accélérer la cor-
rosion de nombreux métaux (acier carbone, alumi-
nium, cuivre..) et ainsi fragiliser certaines structures
ou équipements et étre a l'origine de dysfonctionne-
ments électriques. La prévention des risques associés
repose, notamment, sur le choix de matériaux résis-
tants a la corrosion, l'utilisation de procédés aussi
peu émissifs que possible, complétée si nécessaire
par des dispositifs d'encoffrement ou de captage a la
source, ainsi que sur un contrdle et une maintenance
réguliers des installations et équipements. Il convient
d’impliquer le service de prévention de santé au tra-
vail dans cette démarche de prévention.
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