
RESPONSABILITÉ & ENVIRONNEMENT - OCTOBRE 2022 - N°108 © Annales des Mines

27      

Troubles chimiosensoriels  
causés par la Covid-19 :  
effets à long terme  
et piste d’une solution
Par Coline ZIGRAND, Sarah BROSSE, Nouhaila BOUGUIYOUD,  
Simon BÉRUBÉ, Nicholas BUSSIÈRE et Johannes FRASNELLI
Département d’anatomie de l’Université du Québec à Trois-Rivières (Canada)

Les symptômes de la Covid-19 tels que la toux, la fièvre et l’essoufflement se résorbent généralement 
quelques jours après l’infection. Une récente étude de notre laboratoire de recherche en neuroanatomie 
chimiosensorielle (Québec, Canada) a investigué les effets à long terme de la Covid-19 sur les sens 
chimiques (odorat, goût et système trigéminal). Nos résultats soulignent qu’environ un an après avoir été 
infectés par la Covid-19, les participants rapportent encore souffrir de troubles chimiosensoriels.

Introduction
Les symptômes de la Covid-19 tels que la toux, la fièvre 
et l’essoufflement se résorbent généralement quelques 
jours après l’infection (Huang et al., 2020 ; Tang et 
al., 2020). Toutefois, de nombreuses personnes rap-
portent une persistance de certains symptômes plu-
sieurs mois après l’infection. Ce syndrôme s’appelle la 
Covid longue (Zayet et al., 2021 ; Yan et al., 2021). La 
Covid longue réduit grandement la qualité de vie des 
personnes qui en souffrent et revêt un caractère encore 
mystérieux pour les chercheurs. Parmi les symptômes 

de la Covid longue, on dénombre les troubles du goût 
et de l’odorat (Raveendran et al., 2021). En effet, dans 
cet article, nous allons découvrir que le trouble de l’odo-
rat peut persister chez plus de la moitié des personnes 
infectées.

En raison du contexte pandémique dans lequel la dis-
tanciation sociale et de nombreuses mesures sani-
taires étaient exigées, notre équipe de recherche s’est 
penchée sur les effets à long terme du Covid-19 sur les 
sens chimiques à l’aide de questionnaires en ligne et de 
tests à distance.

Figure 1 : Les différents troubles de l’odorat.
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Les sens chimiques
Les sens chimiques comprennent l’odorat, le goût et le 
système trigéminal. L’odorat, sens nous permettant de 
percevoir les odeurs qui nous entourent, est associé à 
de nombreux troubles qui sont définis dans la Figure 1 
de la page précédente. Le goût nous permet de perce-
voir le sucré, le salé, l’amer, l’acide et l’umami. D’origine 
japonaise, le terme « umami » signifie « savoureux » 
et est particulièrement associé à certains aliments, 
tels que le parmesan, la sauce soja, les tomates, etc. 
(Kurihara, 2015). Moins connu, le système trigéminal 
est le sens qui nous permet de percevoir les sensations 
liées aux odeurs, comme la fraîcheur de la menthe, 
le piquant de la cannelle, le pétillant des boissons 
gazeuses, etc. (Gerhold et Bautista, 2010).

L’atteinte des sens chimiques a pour conséquence une 
altération de la qualité de vie des personnes : absence 
d’alerte face aux informations nocives (fumée et nourri-
ture avariée), comportements alimentaires dysfonction-
nels (consommation accrue de sel ou de sucre ou, au 
contraire, anorexie), anxiété et isolement social (peur 
de dégager une odeur corporelle désagréable), et effet 
sur les métiers pour lesquels ces sens sont essentiels 
(cuisiniers, sommeliers, etc.) (Gonzales GM et al., 
2007 ; Mattes et al., 1990 ; Croy et al., 2014).

L’évolution des troubles 
chimiosensoriels post-Covid-19

« Sortez votre beurre de cacahuète,  
votre confiture et votre café :  
il est l’heure de faire le bilan ! »
Deux études récentes de notre laboratoire de recherche 
en neuroanatomie chimiosensorielle (Québec, Canada) 

publiées dans la revue Chemical Senses ont investi-
gué les effets à long terme de la Covid-19 sur les sens 
chimiques (l’odorat, le goût et le système trigéminal) 
(Bussière et al., 2021; 2022). Comme résumé dans la 
Figue 2 ci-après, notre équipe a recruté 704 personnes 
ayant contracté la Covid-19 lors de la première vague 
de cette pandémie (février à juin 2020). Grâce à des 
questionnaires informatisés, nous avons pu évaluer la 
perception chimiosensorielle des participants avant, 
pendant et cinq mois après leur infection. Les valeurs 
recueillies avant et pendant l’infection reposaient sur la 
mémoire des individus, puisque le premier question-
naire a été envoyé cinq mois après l’infection. Ensuite, 
les fonctions olfactives et gustatives des participants ont 
été évaluées à l’aide d’un test de perception chimiosen-
sorielle. Afin d’évaluer l’odorat, ce test requiert de sentir 
des ingrédients communément trouvés dans les foyers 
nord-américains (café, beurre de cacahuète, confiture) 
et de noter leur degré d’intensité sur une échelle allant 
de 0 (pas d’odeur) à 10 (odeur très forte). Pour évaluer 
le goût, ce test requiert de goûter du sucre et du sel 
préalablement dilué dans de l’eau tiède et de noter le 
degré de l’intensité ressentie par les participants sur 
une échelle allant de 0 à 10. Six mois plus tard, 366 
participants ont accepté de remplir une seconde fois les 
deux questionnaires diffusés en ligne.

Perte de l’odorat et du goût onze mois  
après que la Covid-19 se soit invitée  
chez certains d’entre nous
Cette étude a permis de mettre en évidence des résul-
tats très intéressants.

Premièrement, pendant l’infection, les participants 
rapportent une diminution de leur sens olfactif (81,3 %) 
et gustatif (81,5 %), ainsi que de leur sensibilité trigé-
minale (48 %). Fait intrigant, on constate que les sens 

Figure 2 : Protocole d’évaluation de la perception chimiosensorielle chez des participants atteints de la Covid-19 avant, durant, 5 mois 
et 11 mois après leur infection par le virus.
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chimiques des femmes sont plus touchés par la Covid-
19 que ceux des hommes.

Deuxièmement, cinq mois après l’infection, environ 
la moitié des participants constatent une diminution 
persistante de leur olfaction (52 %) et de leur gusta-
tion (41,9 %) comparativement à avant l’infection. Plus 
précisément, environ 10 % des participants rapportent 
avoir une parosmie et/ou une phantosmie après avoir 
été infectés. De plus, le test de perception chimiosen-
sorielle utilisant les aliments de nos placards montre 
qu’un participant sur quatre présente un trouble de 
l’odorat qui persiste cinq mois après l’infection. Par ail-
leurs, certains facteurs, tels que la présence de douleur 
thoracique, de phantosmie ou de troubles gustatifs, 
indiquent un risque accru d’une moins bonne récupéra-
tion des sens chimiosensoriels.

Troisièmement, onze mois après l’infection, la moitié 
des participants indiquent souffrir d’une altération olfac-
tive (50,3 %) et gustative (44,5 %) persistante. En 
d’autres termes, onze mois après l’infection, la moitié 
des participants n’ont toujours pas retrouvé l’usage 
normal de leur odorat et de leur goût. Concernant le 
système trigéminal, seulement 23,5 % de ces partici-
pants estiment n’avoir pas retrouvé un usage correct de 
ce sens. Curieusement, entre l’évaluation du cinquième 
mois et celle du onzième mois, le nombre de partici-
pants se plaignant de parosmie et/ou de phantosmie 
augmente. Enfin, le test de perception chimiosenso-
rielle montre à nouveau qu’un participant sur quatre 
présente un trouble de l’odorat qui persiste, cette fois-
ci, onze mois après l’infection.

L’entraînement olfactif :  
une piste de solution ?
Une étude prometteuse est actuellement en cours 
dans notre laboratoire de recherche en neuroanato-
mie chimiosensorielle (Québec, Canada) (Bérubé et 
al., 2022). Cette dernière vise à évaluer l’efficacité d’un 
entraînement olfactif chez des personnes présentant 
un trouble de l’odorat qui persiste chez elles plus de 
deux mois après avoir contracté la Covid-19.

Sur une période de douze semaines, l’entraînement 
olfactif consiste à faire sentir aux participants des 
odeurs de manière répétée afin de favoriser la régéné-
ration des neurones olfactifs. Plus précisément, durant 
cet entraînement olfactif, ils sentent quatre odeurs (des 
essences de rose, d’orange, d’eucalyptus et de clou de 
girofle) pendant dix secondes, et ce deux fois par jour 
(Bérubé et al., 2022).

D’après les résultats préliminaires de notre étude 
(Bérubé et al., 2022), les participants constatent, grâce 
à l’entraînement olfactif, une amélioration, d’un point de 
vue subjectif, de leurs sens chimiques. De plus, ils rap-
portent avoir une meilleure qualité de vie et une diminu-
tion de la fréquence de la parosmie.

Ainsi, l’entraînement olfactif constitue une voie non 
pharmacologique prometteuse pour traiter les troubles 
chimiosensoriels causés par la Covid-19. En effet, ce 
traitement est peu coûteux, rapide (10 minutes par jour) 

et comporte très peu d’effets indésirables. Toutefois, 
d’autres études sont nécessaires avant de pouvoir pro-
poser ce traitement aux patients rapportant des troubles 
chimiosensoriels.

Conclusions
Nos différentes études soulignent qu’environ un an 
après avoir été infectés par la Covid-19, les partici-
pants rapportent souffrir de troubles chimiosensoriels. 
En effet, étant conscients de ce symptôme de Covid-19 
longue, ils éprouvent plusieurs difficultés dans leur vie 
au quotidien.

Depuis son apparition, le virus responsable de la pan-
démie de Covid-19 n’a cessé de muter. Par consé-
quent, les différents variants présentent des effets dis-
tincts sur les sens chimiques (Butowt et al., 2022). En 
effet, alors que nos études ont montré que la perte des 
sens chimiques était un symptôme clé de la première 
vague de l’infection au Covid-19, d’autres études ont 
démontré, par la suite, une faible prévalence du dys-
fonctionnement des sens chimiques avec le variant 
Delta (Klimek et al., 2022) et le variant Omicron (Butowt 
et al., 2022).
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À retenir

Près de 80 % des patients positifs à la 
Covid-19 rapportent une diminution de leur 
odorat pendant l’infection.

Les sens chimiques incluent l’odorat, le goût 
et le système trigéminal. Le système trigémi-
nal, moins connu, est le sens de la perception 
de certaines sensations comme la fraîcheur 
de la menthe, du piquant de la cannelle ou du 
pétillant des boissons gazeuses.

Les sens chimiques des femmes sont plus 
atteints par la Covid-19 que ceux des hommes.

Les troubles chimiosensoriels post-Covid-19 
persistent et peuvent même s’aggraver plu-
sieurs mois après l’infection.

Les troubles chimiosensoriels post-Covid-19 
diffèrent en termes de sévérité et de préva-
lence à la suite de la mutation du virus.
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