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Suivi longitudinal des concen-
trations sériques entre 2008 
et 2024 chez 120 salariés et  
ex-salariés volontaires, à partir de 
588 dosages biométrologiques.

Quatre modèles cinétiques d’ordre 1 ont été testés 
(effets fixes et aléatoires, avec ou sans interaction), 
ajustés sur le logarithme des concentrations. Les 
variables explicatives étaient l’âge, le sexe, l’expo-
sition professionnelle antérieure à 2008 et le temps 
depuis la première mesure.
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Les barres représentent les IC95 %.

Estimations issues d’un modèle linéaire mixte (log-PFOA)  
avec interactions avec le temps depuis la première mesure

Modèle linéaire mixte (log PFOA)

Effets fixes :
Temps depuis la première mesure, 
sexe (femme/homme), âge (<50 
ans/≥50 ans), exposition profes-
sionnelle au PFOA entre 2004 
et 2008 (exposé/ non exposé) 
et interactions temps×sexe, 
temps×âge, temps×exposition.

Effets aléatoires : 
Un intercept spécifique à chaque 
travailleur.

Les demi-vies ont été calculées 
à partir des pentes de décrois-
sance estimées pour chaque 
profil : t1/2 = ln(2)/−β.

R² ajusté = 0.754 ; test global de 
Wald = 1437.06 (p < 0.001).

•	 Description de la population étudiée 

.	 Age moyen 45 ans :   
ancienneté moyenne 8 ans

.	 60 salariés professionnellement 
exposés (17 encore actifs)

.	 En 2024 : 
56 salariés actifs (47 hommes, 9 femmes) 
64 ex-salariés (54 hommes, 10 femmes)

•	•	 Demi-vie d’éliminationDemi-vie d’élimination moyenne  moyenne 
globale : globale : 4–8 ans4–8 ans

•	•	 Décroissance plus lenteDécroissance plus lente si : si :

•	 Age ≥ 50 ans

•	 Sexe masculin

•	 Absence d’exposition profession-
nelle antérieure intense

•	 Le PFOA est un 
contaminant persistant 
avec une élimination lente 

•	 Les travailleurs exposés 
présentent des niveaux 
sériques élevés

•	 Les déterminants 
individuels de la 
décroissance restent 
imparfaitement connus

L’objectif est de décrire l’évolution 
temporelle de l’imprégnation sérique chez
des salariés historiquement exposés pendant 
quatre ans (2004-2008), en la comparant à celle 
de salariés non exposés et évoluant dans le 
même lieu de travail.

PFOA
CAS : 335-67-1
Formule : C8HF15O2
Famille des PFAS

Perturbations :
• métabolique
• immunitaire
• endocrinienne

Bioaccumulable
Persistant
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sérique de 
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•	 Centre International de Recherche sur le Cancer (CIRC), 
déc.2023 : Groupe 1 -cancérogène pour l’homme

•	 REACH : Substance extrêmement préoccupante (SVHC)

•	 Classification CLP harmonisée :� 
H351 - Susceptible de provoquer le cancer� 
H360D - Peut nuire au foetus� 
H362 - Peut être nocif pour les bébés nourris au lait maternel� 
H372 - Risque avéré d’effets graves pour les organes à la suite 
�d’expositions répétées ou d’une exposition prolongée (foie)� 
H302 - Nocif en cas d’ingestion� 
H318 - Provoque des graves lésions des yeux 
�H332 - Nocif par inhalation


