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Version 3.0 – Décembre 2021 

Cet article constitue une mise à jour de l’énoncé de position initial de la Société canadienne de 
thoracologie (SCT) (30 juillet 2020) et de l’addenda publié sur son site Web en novembre 2020, à la 
lumière de récentes preuves selon lesquelles l’utilisation de masques faciaux peut procurer une certaine 
protection contre l’infection par le SRAS-CoV-2, en plus de prévenir sa propagation.1 Les révisions sont 
indiquées en rouge dans l’énoncé. 

Sommaire 

• Nous appuyons la recommandation de l’Agence de la santé publique du Canada (ASPC) de porter un 
masque facial dans la communauté pendant les périodes où l’on est exposé à d’autres personnes, en 
particulier dans un lieu intérieur.2 Veuillez consulter le site Web de l’ASPC pour de plus amples 
renseignements sur les recommandations relatives aux types et aux utilisations de masques faciaux 
dont l’usage est approuvé au Canada. 
 

• Nous rappelons à tous et toutes que le port d’un masque facial ne suffira pas, à lui seul, à empêcher 
la propagation de la COVID-19 et que l’utilisation de masques faciaux devrait être un complément 
aux autres mesures de santé publique recommandées, notamment la vaccination,3 le lavage 
fréquent des mains ou l’utilisation de désinfectants pour les mains à base d’alcool, de même que la 
distanciation physique. 
 

• Nous recommandons à toutes les personnes ayant une maladie pulmonaire sous-jacente de suivre la 
recommandation de l’ASPC concernant la vaccination contre la COVID-19 en combinaison avec 
d’autres mesures de santé publique, notamment l’utilisation de masques médicaux ou non 
médicaux adéquatement ajustés, afin de réduire le risque de propagation du virus SRAS-CoV-2 ou 
d’infection par celui-ci.2,3 Veuillez consulter le site Web de l’ASPC pour savoir comment bien ajuster 
un masque. 

https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/maladies/2019-nouveau-coronavirus/prevention-risques/a-propos-masques-couvre-visage-non-medicaux.html
https://www.canada.ca/fr/sante-canada/services/medicaments-produits-sante/covid19-industrie/instruments-medicaux/equipement-protection-individuelle/masques-medicaux-respirateurs.html
https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/publications/maladies-et-affections/covid-19-bien-ajuster-masque.html
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• Si une personne ne tolère pas de porter cette protection supplémentaire, nous lui recommandons 
d’éviter ou de limiter les circonstances dans lesquelles elle se trouve dans un lieu intérieur fermé 
avec d’autres personnes, en particulier si certaines ne sont pas entièrement vaccinées. 

• AUCUNE donnée n’indique que le port d’un masque facial entraîne ou aggrave une exacerbation 
(une « poussée ») d’une affection pulmonaire sous-jacente.4 

• Nous recommandons à toute personne qui utilise un masque facial de se familiariser avec la 
manière de mettre et enlever cet équipement correctement.2 

• Si l’on porte un masque facial, il est important qu’il soit confortable et ne nécessite pas 
d’ajustements fréquents afin d’éviter de contaminer les mains de la personne qui le porte. De plus, il 
est important de bien prendre soin de son masque pour en préserver l’efficacité. Veuillez consulter 
le site Web de l’ASPC sur l’utilisation et l’entretien appropriés d’un masque.  

• La pandémie est une situation qui évolue rapidement; les recommandations pourraient changer à 

mesure que la science nous apporte des connaissances nouvelles. Nous recommandons de consulter 

périodiquement notre site Web sur la COVID-19, pour des mises à jour, à https://cts-sct.ca/covid-

19/?lang=fr. 

Contexte 

La mise au point de vaccins efficaces contre la COVID-19 a été déterminante dans l’amélioration des 
résultats liés à cette maladie, notamment en réduisant la mortalité et la gravité de la maladie.5-9 
Cependant, l’adoption des vaccins est variable10 et la vaccination n’élimine pas totalement la possibilité 
d’une transmission asymptomatique, notamment aux populations vulnérables.11-13 À ce stade de la 
pandémie, les mesures de santé publique visant à réduire la transmission du virus, y compris la 
recommandation de porter un masque facial, sont maintenues pendant que les programmes de 
vaccination se poursuivent et que de nouveaux variants d’importance incertaine continuent d’émerger. 
 
Même si le taux de vaccination est élevé, alors que nous évoluons vers une société plus interactive et 
plus ouverte, le risque de propagation (en particulier asymptomatique) existe toujours. L’utilisation de 
masques faciaux pourrait réduire le risque de transmission virale et pourrait également protéger la 
personne qui le porte contre l’infection par le virus SRAS-CoV-2.14,15 Nous recommandons aux gens de se 
référer également aux suggestions de leurs autorités sanitaires locales concernant le port de masques 
faciaux, car cela peut varier selon les taux de transmission dans la communauté locale. 
 
Il est important de souligner que cette recommandation concerne l’utilisation de masques faciaux 
médicaux ou non médicaux, les deux pouvant procurer un niveau de protection comparable.16 Les 
masques faciaux sont plus efficaces lorsque modifiés de manière à être plus ajustés au visage,16,17 et ils 
devraient toujours être associés à une hygiène des mains rigoureuse.18,19 Avec ou sans masque facial, 
tous et toutes devraient continuer à pratiquer une hygiène adéquate des mains sous la forme d’un 
lavage fréquent des mains ou de l’utilisation de désinfectants pour les mains à base d’alcool, et à suivre 
les recommandations de santé publique concernant la distanciation physique et la prudence dans les 
lieux de rassemblement intérieurs. 
 
Toute personne qui choisit de porter un masque facial doit en utiliser un qui est confortable et ne 
nécessite pas d’ajustements fréquents. Il faut également se familiariser avec le processus adéquat pour 
enfiler et retirer le masque. Voir le site Web de l’ASPC20 pour des instructions à ce sujet, de même 

https://www.canada.ca/fr/sante-publique/services/publications/maladies-et-affections/covid-19-utilisation-sure-masque-medical-couvre-visage.html
https://cts-sct.ca/covid-19/?lang=fr
https://cts-sct.ca/covid-19/?lang=fr
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qu’une vidéo didactique et les ressources offertes sur le site Web de la SCT (https://cts-sct.ca/covid-
19/masques-faciaux-pendant-la-pandemie/?lang=fr). Ces mesures sont cruciales pour réduire le risque 
de contamination accidentelle entraînant une exposition au virus. 
 
Le masque ajoute une légère résistance au débit d’air (ceci varie selon que l’on utilise un masque de 
fabrication commerciale, un masque fait maison ou un simple morceau de tissu), mais des études chez 
des individus en bonne santé n’indiquent aucune augmentation significative de l’effort respiratoire ni 
modification de la ventilation, de la fréquence respiratoire ou du volume courant, même lors d’exercices 
d’intensité légère à modérée.4 Les masques ne semblent pas non plus modifier de manière significative 
les concentrations d’oxygène ou les niveaux de dioxyde de carbone, même chez les patient-es ayant une 
déficience importante de la fonction pulmonaire.4 Néanmoins, le port d’un masque peut causer une 
dyspnée chez des patient-es ayant une maladie pulmonaire sous-jacente, en particulier si celle-ci est 
sévère.4 Dans une telle situation, nous recommandons aux patient-es d’enlever le masque et, si les 
symptômes ne s’atténuent pas immédiatement, de suivre leurs stratégies existantes pour le 
soulagement de symptômes respiratoires aigus. Ces symptômes devraient se limiter par eux-mêmes et 
répondre aux interventions immédiates. Il n’existe aucune preuve que le port d’un masque ou d’un 
couvre-visage entraîne des symptômes prolongés ou une poussée (« exacerbation ») d’une affection 
pulmonaire sous-jacente. Si un-e patient-e a de la difficulté à porter un masque, nous recommandons 
qu’il/elle communique avec son/sa fournisseur(-euse) de soins de santé pour élaborer des stratégies 
afin d’être capable d’utiliser cette forme de protection supplémentaire. Toutefois, si le port d’un 
masque facial n’est pas possible malgré tous les efforts déployés, nous recommandons aux patient-es de 
plutôt éviter ou limiter leur exposition aux lieux de rassemblement intérieurs.21,22 
 
Récemment, l’ASPC a communiqué que « [l]e SRAS-CoV-2, le virus responsable de la COVID-19, se 
transmet d’une personne infectée à d’autres par des gouttelettes respiratoires et des aérosols 
lorsqu’une personne infectée respire, tousse, éternue, chante, crie ou parle ». Cela représente un 
changement de position de l’ASPC concernant les voies de transmission du virus. L’impact de la 
reconnaissance de la transmission par aérosol sur les recommandations de mesures de santé publique 
demeure à déterminer. Nous continuerons à mettre à jour ces recommandations au fur et à mesure de 
l’évolution des preuves scientifiques et des politiques gouvernementales.23,24 Il est conseillé aux 
professionnel-les de la santé de consulter régulièrement le site Web de la SCT (https://cts-sct.ca/covid-
19/?lang=fr) pour des ressources supplémentaires et d’autres mises à jour sur la COVID-19 et les 
maladies pulmonaires. 
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