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Résumé — Cet article vise a examiner I'impact du CO; et
de la circulation interne de 'air, sur la perception de la qualité
de l'air a l'intérieur du véhicule. Pour atteindre cet objectif
nous avons utilis¢ une échelle de Likert a 7 points. 30
étudiants ont participé a 1'évaluation, fournissant chacun
quatre évaluations, a deux niveaux de CO, différents (1000
ppm et 5000 ppm) avec et sans circulation d'air dans
I’habitacle. Les résultats obtenus indiquent que tant les
niveaux de CO; et la circulation interne de l'air jouent un role
significatif dans la perception de la qualité de l'air, lors du
passage d'un air propre a un air contenant 5000 ppm de CO..
Par ailleurs, les résultats révélent que I'augmentation de la
circulation interne de l'air peut contribuer a une meilleure
appréciation de la qualité de 1'air.
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I. INTRODUCTION

Dans le contexte du développement durable la qualité de
l'air et les émissions de dioxyde de carbone, en particulier
dans les transports urbains et aériens, suscitent un vif intérét
parmi les chercheurs [1]. Les préoccupations des
constructeurs automobiles concernant la qualit¢ de l'air a
l'intérieur et a l'extérieur du véhicule doivent concilier et
satisfaire a la fois les aspects liés au confort et ceux liés a la
séeurité routiére, sans négliger la réduction de Ila
consommation d'énergie. Les véhicules modernes et étanches
réduisent considérablement les pertes de chaleur et de bruit a
l'intérieur et a l'extérieur du véhicule, mais empéchent le
renouvellement naturel de 'air a l'intérieur du véhicule. De
plus, les performances trés bonnes des nouveaux moteurs
réduisent la perte d'énergie, mais cette énergie était utilisable
pendant I'hiver pour chauffer I'habitacle.

Pendant les déplacements en véhicule, les passagers sont
exposés a des polluants atmosphériques qui s'infiltrent a
l'intérieur de la voiture. Ces polluants peuvent avoir des
origines aussi bien internes, tels que les Composés
Organiques Volatils (COV), qu'externes, comme les gaz
d'échappement, la poussiére, le pollen et le dioxyde de
carbone (CO,) émis par les passagers. Il est essentiel de
prendre en considération ces facteurs pour garantir une
qualité optimale de 1'air pour les passagers [2-4].

Le dioxyde de carbone (CO,) est un composant de l'air,
naturellement émis par les étres vivants par le biais de la
respiration. La concentration de CO, dans I'air ambiant varie
généralement entre 350 ppm et 2500 ppm dans les
environnements habités, bien qu'elle puisse atteindre 3000
ppm ou 4000 ppm en fonction du nombre de personnes
présentes et de la ventilation de I'air. Au niveau mondial et
européen, il existe des réglementations concernant la
ventilation des espaces habités [5]. En France, par exemple,
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les régles indiquent un niveau de 1000 ppm de CO; pour une
occupation normale des batiments non résidentiels, avec une
marge de tolérance permettant des valeurs allant jusqu'a 1300
ppm dans les zones non-fumeurs. En 2004, une valeur de
5000 ppm a été réglementée pour I'exposition
professionnelle. Ces mémes limites sont fixées dans 19 autres
pays européens, avec également des expositions a court terme
autorisées entre 10 000 et 30 000 ppm [5-6].

En ce qui concerne les normes en matiére de CO, pour les
véhicules, a notre connaissance sont les normes de
I'Administration de la protection de l'environnement de
Taiwan, établies a 1000 ppm pour 8 heures de CO, pour les
autobus, et les directives sur la qualité de I'air du Département
de la protection de I'environnement de Hong Kong (1 heure
de CO; : 2500 ppm pour le niveau 1 pour les autobus).

Le niveau 1 - 2500 ppm (4500 mg/m’) représente une
bonne qualité de l'air pour laquelle aucun probléme de santé
n'est identifié. Le niveau 2 - 3500 ppm (6300 mg/m?)
représente une qualité de l'air pour laquelle aucun probléme
de santé n'est identifié [7].

A. Effets du CO; sur la santé

L'impact du dioxyde de carbone (CO;) sur la santé
humaine est complexe et dépendant de la concentration. Des
études ont révélé une gamme de symptomes, notamment le
syndrome des batiments [8], des problémes respiratoires [9],
des infections ORL [10], des éruptions cutanées, et des effets
cardiovasculaires tels qu'une augmentation de la pression
artérielle [11]. A des niveaux extrémement élevés au-dessus
de 50,000 ppm, le CO, peut entrainer des effets graves, y
compris l'inflammation pulmonaire, des perturbations du
systéme nerveux central, voire le coma et la mort a environ
200000 ppm [12].

B. Effets du CO; sur les performances cognitives

Des recherches récentes ont démontré que
l'augmentation du taux de ventilation au-dela des
recommandations normales peut entrainer une
augmentation significative de la productivité, pouvant
aller de 5% a 10% [13]. A titre d'exemple, au Royaume-
Uni, les recommandations en matiére
d'approvisionnement en air frais pour les salles de
classe s'élevent a 3 L (L/s.e), avec une capacité de
fournir 8 L/s.e [14].

Bien que les études sur les effets du dioxyde de
carbone (CO2) a l'intérieur des véhicules soient encore
limitées [15], un ensemble de recherches menées en
laboratoire, en milieu scolaire, et méme dans 1'espace,
ont mis en évidence des altérations significatives dans



les capacités humaines telles que 1'attention, la prise de
décision, et les performances académiques [16-17].

Par exemple, des études ont révélé que des niveaux
¢levés de CO» a l'intérieur de bus touristiques a grande
capacité peuvent avoir un impact majeur sur la sécurité
des transports [15]. D'autres recherches ont corroboré
ces conclusions en montrant que I'augmentation  des
niveaux de CO» peut affecter de maniere significative la
prise de décision [16, 18]. De plus, des concentrations
de CO, dépassant les 3000 ppm ont été associées a une
diminution de la concentration, a une baisse du bien-
étre général et a des performances cognitives moins
optimales [19-21].

C. Effets du CO; sur sur la Perception du Confort

Le troisieme aspect étudié concernant les effets du
dioxyde de carbone est sa relation avec la perception de 1'état
de confort, en particulier avec la perception de la qualité de
l'air. Wargocki a constaté que l'acceptabilité de la qualité de
l'air, sa fraicheur et la réduction de la perception des odeurs
augmentent significativement avec le niveau de ventilation
(et donc avec des niveaux de CO, plus faibles), mais ces
différences ne sont percues que lors de l'entrée dans la piéce
[21]. Dans I'é¢tude de 2004, aucune de ces variables n'est
signalée comme significative. D'autres chercheurs ont obtenu
des résultats significatifs entre la réduction du CO, et la
perception de la qualité de 1'air, notamment en ce qui concerne
la fraicheur de l'air, la perception de températures plus basses,
une augmentation de la perception du mouvement de I'air et
une diminution de la perception des odeurs [21].

L'air recirculé dans la cabine peut avoir des avantages
pour les conducteurs qui choisissent de l'activer : il est
considéré comme l'option la plus efficace en termes de
gestion thermique de la voiture et contribue a réduire la
consommation d’energie [22]. L'argument de la gestion
thermique efficace est pris en compte dans le cas des voitures
électriques afin d'augmenter I'autonomie du véhicule. Les bus
avec climatisation fonctionnant en mode de recirculation
présentent un taux d'échange d'air insuffisant et élévent par
conséquent le risque d'accidents de la route, car les
conducteurs de bus utilisent le systéme de climatisation en
mode de recirculation la plupart du temps [23].

D. CO;, Qualité de I'4ir et Ventilation

La relation entre le dioxyde de carbone (CO») et la
ventilation a été soulignée en utilisant le CO, comme
indicateur indirect de la qualité de l'air. La concentration de
CO; dans un environnement intérieur refléte l'efficacité du
systéme de ventilation et la suffisance de la ventilation [24].

11 existe plusieurs moyens d'améliorer la qualité de l'air
intérieur dans les voitures, la méthode la plus courante et
efficace étant la dilution de I'air pollué avec de l'air frais grace
au systeme de chauffage, de ventilation et de climatisation
(HVAC) du véhicule. Pour maintenir les niveaux de CO; en
dessous de 1100 ppm a l'intérieur de la cabine, le systéme de
ventilation doit permettre l'introduction d'air frais de
l'extérieur [24].

La méthode de recirculation fractionnée de l'air est une
approche simple mais innovante pour améliorer la qualité de
l'air dans la cabine. Elle permet non seulement des économies
d'énergie, mais réduit également la consommation par temps
de forte chaleur.
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Michel Grady et ses co-auteurs ont proposé une méthode
de recirculation fractionnée de l'air pour l'air de la cabine et
ont mené une étude sur 'amélioration de la qualité de 'air en
réduisant les concentrations de particules [25]. IIs ont
démontré que les concentrations de CO, dans la cabine
pouvaient étre efficacement maintenues en dessous d'un
niveau cible de 2000 ppm dans différentes conditions de
conduite et de vitesse du ventilateur, avec un ratio de 85 %
d'air recyclé a 15 % d'air frais.

L'efficacité énergétique des systémes de climatisation
automobile et leur impact sur la qualité de 'air a l'intérieur des
véhicules sont des préoccupations majeures pour 'industrie
automobile. Une analyse économique réalisée sur une Toyota
Prius de 2012 par C. Li et al. [26] a révélé que l'utilisation de
la recirculation de l'air dans la cabine permettait non
seulement des économies d'énergie, mais également une
amélioration de la qualité de I'air. Cependant, la concentration
de dioxyde de carbone (CO,) a l'intérieur des véhicules est
influencée par divers facteurs tels que le volume du véhicule,
les taux de ventilation de l'air, la vitesse du ventilateur, le
nombre d'occupants et [l'utilisation du systtme de
climatisation. De plus, l'introduction d'air frais pour réduire la
concentration de CO, peut également entrainer 'introduction
de polluants, bien que cette tendance soit atténuée dans les
véhicules modernes congus pour étre hermétiques [23].

La présente recherche vise a étudier la perception de la
qualité de l'air dans les voitures en termes de présence de
différentes quantités de CO, dans l'air respir€.

II. METHODE

A. Participants

30 étudiants (17 gargons, 13 filles ; 4ge moyen= 18,9 ans),
en premiére année d'études, d’une université technique de
Timisoara ont participé a I'évaluation de la perception du
qualité de l'air. Tous les participants ont accepté de participer
a I'étude et ont confirmé avoir été informés du but de 1'étude,
de la procédure effectuée, des risques potentiels et des
avantages de leur participation. Tous les participants ont
déclaré ne pas avoir de problémes de santé connus.

B. Procedure

Les participants ont recu 4 formulaires d'évaluation et ont
été chargés d'évaluer la qualité de l'air sur une échelle de 1 a
7 (1-trés mauvaise ; 7-trés bonne qualité de I'air). L'évaluation
de l'air a été réalisée a 1000 ppm et respectivement a 5000
ppm, avec et sans circulation d'air. 30 étudiants ont participé
a l'évaluation, fournissant chacun 4 évaluations, ce qui a
donné un total de 120 évaluations (1000 ppm et 5000 ppm ;
avec et sans circulation d'air).

Les évaluations ont été effectuées dans un véhicule Dacia
Logan stationnaire, et les résultats ont été interprétés dans ces
conditions. Nous avons opté pour un véhicule a l'arrét afin
d'éliminer I'influence de la vitesse du véhicule et des courants
d'air autour du véhicule sur la concentration de CO, a
l'intérieur de la cabine. Il est important de mentionner que
I'évaluation subjective de la qualit¢ de l'air peut étre
influencée par d'autres facteurs tels que le niveau d'humidité,
la température, le vent et le niveau sonore dans I'enceinte [27-
29]. Nous nous sommes efforcés de maintenir ces variables
constantes tout au long des mesures a l'intérieur de 1'enceinte
pour éviter toute variation due a celles-ci. Plus précisément,
dans I'espace clos ou le véhicule utilisé pour les mesures était



garé, la température était maintenue a environ 23°C et une
humidité de 37%.

III. RESULTATS

A. Evaluations générales de la qualité de l'air

Si on regarde les donnes présentées dans le tableau nr. 1
I'évaluation globale de la qualité de l'air est généralement
bonne méme s’il y a des différences significatives entre la
perception de la qualit¢ de ’aire dans les situations
mentionnes.

TABLE I. MOYENNES ET LES ECARTS-TYPES DE LA PERCEPTION DE
LA QUALITE DE L'AIR INTERIEU

1000ppm CO: 5000ppm CO:

n | M SD n | M SD
qualite | +CA | 30| 59 0.73 | 30 | 5.03 | 0.61
delair | -CA |30 ] 453|082 |30]4.02 |0.79

+ CA = avec circulation de I’air ; - CA= sans circulation de I’air

Comme le montre la Figure 1, un pourcentage de 76.7%
des participants ont évalué l'air & 5000 ppm comme étant de
bonne ou assez bonne qualité, et 16.7% ont considéré que l'air
n'était ni bon ni mauvais.

Perception de la qualité de I'air a S000 ppm

1 0.0
I 10
I 36,7
I 16.7

Tres bonne qualité
Bonne qualité
Assez bonne qualité

Ni bonne ni mauvaise

Qualité assez médiocre . .7
Mauvaise qualité ! 0.0
Trés mauvaise qualit¢ ! 0.0
0.0 10.0 20.0 30.0 40.0

Fig. 1. Perception de la qualite de I’air a 5000 ppm

Bien que les différences dans la perception de la qualité
de l'air différent significativement entre les deux groupes
mentionnés, généralement les participants ne considere pas la
qualité de l'air comme mauvaise. Plus précisément, seulement
6.7% d'entre eux estimaient que la qualité de l'air était
mauvaise ou assez mauvaise, tandis que 16.7% estimaient
que l'air n'était ni bon ni mauvais, et 76.7% estimaient que la
qualité de 'air était bonne ou assez bonne.

B. Perception de la qualité de l'air en fonction du taux
de CO:; et de la recirculation de l'air

L'analyse comparative effectuée a l'aide du test non
paramétrique de Mann-Whitney indique une différence
notable entre les deux groupes des participants (avec ou sans
recirculation de I’air) a 5000ppm. Cette différence est
statistiquement significative, comme le révélent les résultats
du test de Mann-Whitney (U =214, N1 =30;N2=30;p=
0,002). Mais il n’y a pas de différences significatives a 1000
ppm entre les groupes avec ou sans recirculation de Iair.

L'analyse comparative, réalisée a l'aide du Test de
Wilcoxon en ce qui concerne la perception de la qualité de
’air & 1000ppm par rapport & 5000 ppm montre qu'il existe
une différence significative dans I'évaluation de la qualité de
l'air, pour I'ensemble des participants (N = 60, z=6.13, p =

.0
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0.000), mais aussi séparément au sein des groupes de
participants avec ou sans recirculation d'air.

Cependant, nous sommes intéressés a examiner si la
perception de la qualité de l'air est influencée par la
concentration de CO; et la circulation de l'air a l'intérieur de
la cabine du véhicule. A cette fin, nous avons utilisé une
analyse de régression multiple.

Les résultats du modéle de régression linéaire étaient
significatifs, F(3,116) = 27.64, p < .001, R2 = 0.42, ce qui
indique qu'environ 42 % de la variance de la perception de la
qualité de 'air est expliquée par le CO» et la circulation interne
de l'air.

Plus précisément, dans les niveaux de CO,, la catégorie de
5000 ppm a eu un impact significatif sur la perception de la
qualité de l'air. Le coefficient de régression (B) pour cette
catégorie était de -0.93, avec une valeur de t de -2.17 (B = -
0.93,t(116) =-2.17, p=.032).

De plus, la circulation interne de l'air avait un effet
significatif sur la perception de la qualit¢ de lair. Le
coefficient de régression pour la circulation interne de l'air
était de 0.97, avec une valeur de t de 5.04 (B=0.97, t(116) =
5.04,p <.001).

En résumé, a la fois les niveaux de CO; et la circulation
interne de l'air sont des prédicteurs importants de la
perception de la qualité de 1'air. Des niveaux de CO; plus
¢élevés (en articulier 5000 ppm) sont associ€s a une perception
de la qualité de l'air plus faible, tandis qu'une augmentation
de la circulation interne de 'air tend a entrainer des valeurs de
perception de la qualit¢ de l'air plus élevées. Cependant,
l'interaction entre les niveaux de CO, et la circulation interne
de l'air n'a pas d'impact significatif sur la perception de la
qualité de l'air.

Notre étude comporte certaines limitations. Nous n'avons
pas pris en compte d'autres polluants atmosphériques tels que
les COV (Composés Organiques Volatils) et les gaz
d'échappement, la poussiére, le pollen, etc., ni des facteurs tels
que la température et I'humidité, qui ont été maintenus a des
niveaux constants pendant les évaluations. De plus, les
mesures ont été effectuées dans un véhicule stationnaire, ce
qui limite la généralisation des résultats a des véhicules en
mouvement. Des études futures pourraient remédier a ces
limitations en élargissant la portée de la recherche et en
incluant un plus grand nombre de participants.

IV. DISCUSSIONS

Cette étude se concentre sur la qualité de 'air a l'intérieur
des véhicules, un aspect essentiel pour concilier confort,
séeurité routiere et efficacité énergétique. Les véhicules
modernes, bien qu'étanches, limitent le renouvellement
naturel de 'air a I'intérieur, ce qui peut avoir des conséquences
sur la qualit¢ de l'air pour les passagers. Les niveaux de
dioxyde de carbone (CO,) dans l'air ambiant varient en
fonction de plusieurs facteurs, notamment le nombre de
passagers, la ventilation et la circulation de ’air.

Il est intéressant de noter que dans notre étude, la majorité
des participants, soit 76,7%, ont évalué la qualité de l'air a
5000 ppm de CO, comme étant de bonne ou assez bonne
qualité, avec seulement 6,7% considérant la qualité de l'air
comme mauvaise ou assez mauvaise. Ces résultats suggerent
que, du point de vue subjectif, les participants ne per¢oivent
pas nécessairement des niveaux de CO, de 5000 ppm comme
dangereux ou inconfortables. Cependant, il est essentiel de



prendre en compte que la perception subjective de la qualité
de l'air peut ne pas refléter pleinement les effets réels sur la
santé et la cognition.

Des études mentionnées précédemment, montrent que des
niveaux ¢levés de CO, peuvent avoir un impact significatif
sur la cognition et les performances. Des niveaux de CO; de
2500 ppm et plus ont été associés a des réductions
significatives des performances cognitives, de la prise de
décision et de la concentration [9, 38].

V. CONCLUSIONS

11 est essentiel de reconnaitre que la perception subjective
des passagers en ce qui concerne la qualité de 'air a l'intérieur
des véhicules peut ne pas refléter pleinement les risques
potentiels associés aux niveaux ¢élevés de CO,. Méme si les
passagers ne ressentent pas immédiatement des sensations de
malaise a 5000 ppm, les preuves scientifiques suggerent que
leur capacité a prendre des décisions, a se concentrer et a
maintenir un niveau de performance optimal peut étre
compromise.

Cela souligne l'importance de fixer des normes de qualité
de l'air a l'intérieur des véhicules qui ne se basent pas
uniquement sur la perception subjective, mais qui prennent
également en compte les données scientifiques sur les effets
du CO; sur la santé et la cognition. Les constructeurs
automobiles et les responsables de la sécurité routiere
devraient envisager d'intégrer des systémes de surveillance et
de contrdle des niveaux de CO» a l'intérieur des véhicules
pour garantir a la fois le confort et la sécurité des passagers.
Des recherches futures pourraient également explorer des
moyens d'éduquer les conducteurs et les passagers sur les
risques potentiels associés aux niveaux de CO, élevés a
I'intérieur des véhicules, afin de les sensibiliser a ces
questions importantes pour leur bien-étre et leur sécurité.
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