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La promotion de la santé et la prévention des mala-
dies nécessitent une action multisectorielle qui ren-
force les environnements favorables a la santé et
oriente les comportements. Au niveau des cantons
et des communes, de nombreuses politiques, telles
la protection de la jeunesse, la promotion de la san-
té a l'école, la promotion de la santé et de la sécuri-
té au travail, l'action sociale, le soutien au logement,
la promotion de l'intégration, 'aménagement du
territoire, la gestion de la mobilité ou la protection
de Uenvironnement sont des leviers trés efficaces
pour améliorer l'état de santé de la population.
L'argumentaire «Promouvoir la santé et prévenir les
maladies» a pour objectif d’expliquer les enjeux et
d’inciter les personnes actives dans ces divers do-
maines a intégrer la promotion de la santé dans
leurs activités et projets. Cela exige de leur mettre a
disposition des informations actuelles et facilement
compréhensibles.

Promotion Santé Suisse et les cantons latins re-
groupés au sein de la Conférence Latine des Affaires
Sanitaires et Sociales (CLASS] ont ainsi décidé
d'actualiser, en collaboration avec l'Association des
responsables cantonaux pour la promotion de la
santé (ARPS] et U'Office fédéral de la santé pu-
blique (OFSP), l'argumentaire «Promouvoir la santé
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et prévenir maladies et accidents» datant de 2010.
Ce nouvel argumentaire de 2021, actualisé en 2024,
est disponible en francais, allemand et italien et
s'insére dans une politique d'information nationale
sur les maladies non transmissibles, la santé psy-
chique et les addictions. Des infographies viennent
compléter et illustrer cet argumentaire. Tout ce
matériel est disponible en libre acces sur le site
internet de Promotion Santé Suisse.

Nous vous souhaitons une bonne lecture et surtout
un usage actif de cet argumentaire.

Prof. Dr Thomas Mattig
Directeur Promotion Santé Suisse

Mathias Reynard

Président de la Conférence Latine des Affaires
Sanitaires et Sociales CLASS

Conseiller d’Etat, Département de la santé, des
affaires sociales et de la culture, canton du Valais

Dr Andrea Arz de Falco
Vice-directrice de l'Office fédéral de la santé
publique OFSP
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Selon différentes études, la santé constitue une
préoccupation importante de la population suisse.
La promotion de la santé et la prévention des mala-
dies sont deux outils indispensables pour freiner
l'augmentation des colts de la santé et améliorer la
qualité de vie de la population. L'objet de cet argu-
mentaire est d’illustrer, a travers divers exemples
concrets, l'impact des actions de promotion de la
santé et de prévention des maladies. Trois exemples
au niveau suisse sont présentés dans le tableau 1.
Les chapitres 3 a 6 présentent l'état et l'évolution de
différents indicateurs qui soulignent les domaines
dans lesquels des progreés restent a accomplir. Les
défis a relever sont mis en relief au fil de ces cha-
pitres, ainsi que dans le chapitre 7.

Cet argumentaire insiste également sur la néces-
sité d'améliorer les conditions-cadres en adoptant
des mesures structurelles dans toutes les politiques
publiques, ces mesures ayant fait leurs preuves

sur les changements de comportement individuel.
Il mentionne aussi toute une série de thématiques
émergentes, liées a l'évolution de la société (vieillis-
sement démographique, migration, augmentation
des maladies chroniques, augmentation des inégali-
tés de santé, etc.), qui exigent de renforcer la pro-
motion de la santé et la prévention. Pour ce faire, ce
document privilégie les sources d’information les
plus récentes, issues d'études réalisées en Suisse
et, a défaut, a l"étranger.

Il met aussi en exergue le role potentiel de la pro-
motion de la santé et de la prévention lors de situa-
tions de crise sanitaire, et le lien entre maladies non
transmissibles et maladies transmissibles.

Relever l'ensemble des défis de la promotion de la
santé dépendra de décisions politiques courageuses
et des moyens financiers mis a disposition, notam-
ment pour garantir le financement a long terme des
actions qui font leurs preuves.

Pourquoi la promotion de la santé et la prévention des maladies sont-elles essentielles?

Trois arguments au niveau suisse

En Suisse, environ 1 enfant sur 7
(entre 6 et 12 ans) est en surpoids.’

On peut supposer que les programmes d’action cantonaux [1] sur la thématique
«alimentation et activité physique» ont contribué a réduire la part des enfants en

surpoids (tous niveaux scolaires confondus). Des études menées a Berne, Zurich
et Bale montrent en effet une diminution de cette part de 19,5% a 17,5% [2].

Les colts globaux liés a la consom~-
mation de tabac représentent pres
de CHF 4 milliards par an, soit

2 fois plus que les recettes fiscales
(CHF 2 milliards par an) qu’elle
génere [3].

La campagne «SmokeFree» 2014-2017 a augmenté la prise de conscience des
effets négatifs de la fumée (tant auprés de celles et ceux qui fument qu'aupres
du grand public), a contribué a accroitre la motivation a arréter de fumer et a
amélioré l'image des personnes qui ne fument pas [4]. En 2017, en Suisse, 62%
des fumeuses et fumeurs indiquaient vouloir arréter de fumer (en 1992, ce

taux était de 54,5 %) [5].

En Suisse, un quart de la popula-
tion n’a pas une activité physique
suffisante.

En dix ans, la proportion de la population pratiquant une activité physique cor-
respondant aux recommandations durant ses loisirs est passée de 62% a 76 %.
Cette progression est marquée pour toutes les classes d'age [6].

1 Surpoids = indice de masse corporelle (IMC) > 25. Source: Obsan. Surpoids et obésité (dge: 6-12).
https://ind.obsan.admin.ch/fr/indicator/monam/surpoids-et-obesite-age-6-12 (accés: 11.01.2024).
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Dici 2030, la Suisse s'est fixé 8 objectifs dans le
domaine de la santé, en tenant compte des objectifs
de développement durable de UAgenda 2030 [7]
(figure 1).

La réalisation de ces objectifs dépendra notamment
des efforts consentis en matiere de promotion de la
santé et prévention. Bien que la Suisse dépense plus
que la moyenne internationale pour les soins de
santé [8], seuls 2,7% de ces dépenses sont alloués
a la prévention [9] contre 2,9% en moyenne dans
les pays de 'OCDE [10].

L'Organisation mondiale de la Santé estime qu’'au
moins 80% des maladies cardiovasculaires, des
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accidents vasculaires cérébraux et du diabete, et
40% des cancers pourraient étre évités en élimi-
nant la consommation de tabac, en modérant celle
d’alcool, et en favorisant les comportements ali-
mentaires équilibrés ainsi que lUactivité physique
[11]. Au-dela de leurs multiples impacts sur la santé
physique, ces comportements ont aussi une in-
fluence déterminante sur la santé mentale [12]. La
promotion de la santé et prévention vise précisé-
ment & maintenir ou a favoriser les environne-
ments et les comportements favorables a la santé
par le biais d’interventions ciblées et de mesures
structurelles.

Fioure |

Les 8 objectifs de la stratégie Santé2030 du Conseil fédéral

Exploiter les données

1. =#83% desantéet les 2. g8
technologies

Garantir les soins &D
et le financement

Augmenter
5. ﬁ la qualité des soins

Améliorer la santé

= ’ grace a un meilleur 8. x
environnement

Source: OFSP, 2019

4, S\ Vieillir en bonne santé

Maitriser les colts
et décharger les ménages
afaible revenu

Mettre l'accent
sur la santé au travail

Renforcer
les compétences
en matiére de santé

2N 4N

Sante * Gesundheit » Sanita » Sanadad
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Le tableau 2 synthétise les cing principales affec-
tions et maladies qui - en Suisse - ont le plus d'im-
pact sur la longévité et le bien-étre de la population
[13], ainsi que sur les colts de la santé [14].

En additionnant les principales causes d’années po-
tentielles de vie perdues et d'années de vie perdues
en bonne santé ou avec handicap, on peut analyser
de maniere simultanée les affections qui ont le plus
d'impact a la fois sur la longévité et sur le bien-étre.?
Il est aussi possible d’estimer quels sont les fac-
teurs de risque qui ont le plus d'influence sur la lon-
gévité et sur le bien-étre. Ces facteurs sont classés
en trois catégories distinctes par la Global Burden of
Disease Study, selon qu'ils sont liés aux comporte-

ments, a des facteurs métaboliques,®ou a U'environ-
nement. La figure 2 illustre les dix principaux fac-
teurs de risque pour la population suisse, ainsi que
leur évolution entre 2011 et 2021.

Les comportements, dictés par les décisions per-
sonnelles d'une part, mais aussi et surtout par les
décisions structurelles et politiques d'autre part,
sont donc d’importants contributeurs a l'état de
santé de la population. Les environnements favo-
rables a la santé - au sens large - agissent comme
des catalyseurs, pour que le choix le plus sain de-
vienne le choix le plus simple. La figure 3 illustre
Uimportance des décisions structurelles sur la so-
ciété et sur la santé des individus.

Affections et maladies ayant le plus d’impact sur la longévité et le bien-étre de la population en Suisse

Tumeurs malignes et cancers (33 %)

Maladies cardiovasculaires (24 %)

Troubles neurologiques (10%)

Accidents et traumatismes (4 %)

Suicides (4 %)

Troubles psychiques et abus de substances (22 %)

Troubles musculo-squelettiques (17 %)

Accidents et traumatismes (11 %)

Troubles neurologiques (8 %)

Troubles ou déficits sensoriels (7 %)

Troubles psychiques et abus de substances (14,3 %)

Troubles musculo-squelettiques (13,8 %)

Affections neurologiques (8,5 %)

Accidents et traumatismes (8,4 %)

Maladies cardiovasculaires (7,7 %)

2 ['unité résultant de cette addition est le DALY ou «<nombre d’années perdues en bonne santé» pour 100000 habitantes

et habitants.

3 Lesrisques «métaboliques» définis par la méthodologie du Global Burden of Disease Study comprennent: taux de glycémie
a jeun élevé, cholestérol total élevé, pression artérielle systolique élevée, indice de masse corporelle élevé, faible densité
minérale osseuse et altération de la fonction rénale. Source: GBD 2020. GBD 2019 Risk Factors Collaborators 9. Global
burden of 87 risk factors in 204 countries and territories, 1990-2019: a systematic analysis for the Global Burden of

Disease Study 2019. The Lancet, 396(10258), 1223-1249.
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Quels sont les facteurs de risque qui entrainent le plus de déceés et d’invalidités combinés?

Classement 2011 Classement 2021 Variation en% 2011-2021

Tabac Tabac -370,4%

Risques alimentaires Glycémie a jeun élevée +197,9%

Haute tension artérielle systolique Risques alimentaires -217,5%
Glycémie a jeun élevée Indice de masse corporelle élevé +102,3%

Indice de masse corporelle élevé Haute tension artérielle systolique -294,0%
Consommation d'alcool Consommation d'alcool -2259%

Risques professionnels Risques professionnels -77,3%

LDL élevé e\ Fonction rénale altérée -01%

Fonction rénale altérée Q LDL élevé -201,9%

Faible densité minérale osseuse

® Risques métaboliques Risques environnementaux/professionnels

m—@ Faible densité minérale osseuse -3,8%

Source: Institute for Health Metrics and Evaluation

Risques comportementaux

Améliorer Uégalité des chances: le levier des déterminants structurels et sociaux

Déterminants structurels

Objectif des mesures
Réduire les inégalités sociales et les

Déterminants sociaux
de la santé

Objectif des mesures
Lisser les disparités en ce qui

désavantages sociaux liés a des caracté- concerne les ressources et

ristiques verticales et horizontales.

les contraintes pertinentes en

Les mesures concernent le niveau poli- matiére de santé pour les

tique et sociostructurel supérieur.

® Gouvernance

e Politique économique (en général)

e Politique en matiere de marché
du travail

e Aménagement du territoire

e Politique sociale

e Politique migratoire

e Politique en matiere de formation

e Politique en matiere de santé

e Normes et valeurs sociales

groupes de facteurs suivants:

e Conditions de vie et de
travail matérielles

® Facteurs psychosociaux

e Comportement en matiere
de santé

e Systeme de santé

Source: Egalité des chances dans la promotion de la santé et la prévention en Suisse [16]

Effet visé

Réduire liniquité en santé
dans l'optique de la mortalité,
de la morbidité, de la qualité
de vie et du bien-étre.
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La plupart des personnes connaissent les compor-
tements favorables a la santé: activité physique
réguliére, alimentation équilibrée, stress maitrisé,
consommation modérée d'alcool et zéro tabac. Mais
placer ces responsabilités uniquement sur les indi-
vidus est insuffisant; il est essentiel que les poli-
tiques publiques développent et soutiennent les
conditions qui favorisent ces comportements a l'aide
de mesures structurelles (voir chapitre 2J.

Les interventions de promotion de la santé et pré-
vention ciblent principalement les domaines sui-
vants [17]:

1. La qualité de vie et le bien-étre, notamment a
travers le renforcement des compétences de la
population en matiere de santé, d’alimentation
et d’activité physique (3. Alimentation et activité
physique), et la création d’environnements
favorables a la santé.

2. La prévention des consommations a risque et
des addictions, liées par exemple a l'alcool,
au tabac et aux nouveaux produits du tabac, ou
aux substances psychoactives (4. Alcool, produits
du tabac, produits nicotiniques et produits
similaires, autres substances psychoactives).

3. La prévention des addictions sans substances
ou comportementales, telles que l'utilisation
excessive d'Internet ou d’'écrans, ou la pratique
compulsive des jeux d'argent (5. Comportements
en ligne, jeux de hasard et d’argent, et autres
conduites addictives sans substances).

4. La promotion de la santé mentale a tous les ages
de la vie et dans le monde du travail (6. Santé
psychique).

Le tableau 3 synthétise l'état et l"évolution de divers
facteurs de risque (pour les adultes [age supérieur
ou égal a 15 ans] et pour les enfants [<15 ans],
lorsque les données désagrégées sont disponibles).
Dans la colonne «Etat et évolution», le premier smi-
ley correspond a l'état et le second a L"évolution.
L'état est évalué sur la base d'une comparaison avec
la moyenne des pays de U'UE, tandis que L"évolution
est évaluée sur la base des tendances observées
ces derniéres années [soit, depuis 2002, 2007 ou
2012, en fonction des données disponibles). L'évolu-
tion favorable de certains comportements - symbo-
lisée par un smiley vert - a notamment pu contribuer
a stabiliser le nombre de nouveaux cas de cancers
ces derniéres années [18].

NB: Le MonAM ne constitue pas une source de don-
nées en soi, mais il fait l'objet d'actualisations fré-
quentes; c’est la raison pour laquelle il est aussi cité
dans le tableau 3.
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Activités et facteurs de risque: état et évolution

Etat et évolution

Indicateur

Source

Activité physique

Prévalence d'une activité physique
suffisante (adultes)

Enquéte suisse sur la santé 2022

Activité physique

Prévalence d'une activité physique
suffisante (mineurs)

MonAM

Sédentarité

Temps moyen passé chaque jour en
position assise

Enquéte suisse sur la santé 2022

Apport en fruits et
légumes

Proportion des personnes qui consom-
ment quotidiennement des fruits

Enquéte suisse sur la santé 2022

Tabac

®

Part des fumeurs quotidiens
(adultes])

Enquéte suisse sur la santé 2022

Tabac

Part des fumeurs au moins une fois
par mois (mineurs)

HBSC

Consommation d’alcool
chronique

Part des personnes avec une consom-
mation d'alcool chronique a risque

Enquéte suisse sur la santé 2022

Consommation d’alcool
épisodique arisque

Part des adultes avec une consom-
mation d'alcool épisodique a risque

Enquéte suisse sur la santé 2022

Consommation d’alcool
épisodique arisque

Part des mineurs avec une consom-
mation d'alcool épisodique a risque

HBSC

Consommation de
cannabis

Prévalence a un mois de la consom-
mation de cannabis (adultes)

Enquéte suisse sur la santé 2022

Consommation de
cannabis

Prévalence a un mois de la consom-
mation de cannabis (mineurs)

HBSC

Consommation
de médicaments

Nombre de personnes consommant
des somniféres et des tranquillisants
forts sur une période prolongée

Calculs Interpharma sur
données [QVIA SA

Obésité

Part des personnes souffrant d'obésité
(adultes)

Enquéte suisse sur la santé 2022

Obésité

Part des personnes souffrant d'obésité
(mineurs)

HBSC

Hypertension

Hypertension artérielle (3ge: 15+)

Enquéte suisse sur la santé 2022

Hypercholestérolémie

Taux de cholestérol élevé (age: 15+)

Enquéte suisse sur la santé 2022

Surpoids ® Surpoids (age: 15+) Enquéte suisse sur la santé 2022
Surpoids Surpoids (age: 6-12) MonAM

Proportion de la population déclarant
Diabéte avoir recu un diagnostic de diabete ou Enquéte suisse sur la santé 2022

prendre des médicaments en conséquence

Dépression

Part de la population souffrant de
dépression majeure (modérée ou grave)

Enquéte suisse sur la santé 2022

Suicides

Taux de suicide pour 100000 habitantes et

habitants

Santé psychique. Chiffres clés
2021. Obsan Bulletin 01/2023

Facteurs de protection

Facteurs de risque

Maladie ou affection grave
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2 Promotion de la sante et préevention
dans les politiques publiques

La santé, principale préoccupation de la population
en Suisse [19], doit étre promue a tous les niveaux
et dans tous les domaines. Aussi bien les pouvoirs
publics que les entreprises peuvent adopter des
mesures structurelles pour développer les condi-
tions qui soutiennent des comportements et des
environnements favorables a la santé. Ces me-
sures sont d'ailleurs celles qui ont le plus d'impact
et qui requiérent le moins d’efforts de la part des
individus.

Au niveau des cantons, la promotion de la santé a
"école, la protection de la jeunesse et les politiques
sociales et de logement sont les leviers les plus
efficaces - selon 'OMS [20] - pour améliorer |’ état
de santé de la population. Les cantons disposent de

la marge de manceuvre nécessaire pour encourager
ces politiques, notamment par le biais des lois et
des mesures fiscales cantonales, ainsi que des pro-
grammes d’'action cantonaux. Dans ces derniers, les
mesures structurelles (Policies) sont particuliere-
ment efficaces pour développer des environnements
favorables a la santé [21]. Les cantons peuvent ainsi
par exemple travailler avec les prestataires de for-
mation initiale et continue pour intégrer des conte-
nus de promotion de la santé et prévention dans la
formation des multiplicatrices et multiplicateurs. La
figure 4, tirée du Plan cantonal de promotion de la
santé et de prévention 2024-2028 du canton de Ge-
neve, illustre la diversité des politiques publiques
qui sont en lien avec la santé.

Politiques publiques favorables a la santé dans le canton de Genéve

Cartographie des stratégies cantonales et fédérales prises en considération dans le plan PSP 2024-2028 (non exhaustif)

Plan directeur Plan directeur

des chemins cantonal (PDCn)

de randonnée 2030
pédestre

Stratégie
espaces publics

Stratégie
nationale égalité

Stratégie
de protection
de lair 2030

Stratégie
mobilités 2050

Stratégie de

Uélectromobilité Plan Climat

cantonal 2030

Plan
cantonal

de promotion de la santé
et de prévention

Stratégie
Cybersanté
Suisse 2.0
2018-2024

Stratégie
biodiversité
de la qualité Genéve 2030
de Uair

Stratégie nationale
prévention
des maladies
non transmissibles
(Stratégie MNT)
2017-2024

Concept cantonal 2024 - 2028
du développement

durable 2030

Stratégie
et plan daction
de la stratégie

Programme
multimodal
2024-2033

Plan Bruit
2022-2026

Plans d'actions
) Stratégie
cantonale

de protection

contre le bruit

(mabilité douce,
transports collectifs,
réseau routier,
stationnement,
marchandises)

suisse de nutrition
7-20;

Programme
national VIH et
autres infections
sexuellement
transmissibles
(PNVI)

Plan de mesures
«Substances
dangereuses dans
lenvironnement
Bati»

Programme
dintégration
cantonal (PIC 3)
dés 2024

Stratégie nationale
adictions
2017-202

Concept cantonal

Plan de lutte

Plan daction
contre la précarité
@ Genéve 2030 du canton

de Genéve

Stratégie
des ressources
humaines
de Genéve
«Travailler
autrement»

Plan détudes
romand (PER)
2011

Genéve 2050

Programme
cantonal

de soutien aux

proches aidants
2017-2020

Stratégie
nationale contre
le cancer

Rapport
de planification
sanitaire du canton
de Genéve
2020-2023

Plan directeur Plan Alzheimer

du canton
de Genéve
2016-2019

temployabilité Antibioré:
(en cours Suisse (StAR)
diélaboration)

Plan dactions
cantonal en matiére
de prévention Loi sur (a santé
et de lutte contre (Ls)
les violences
de genre

Loi sur lenfance
et la jeunesse
(1))

Stratégie santé
2030 - politique
de la santé

Projections
démographiques
pour le canton
et sa région

Stratégie
économique
cantonale 2030

Programme

de législature

conseil fédéral
2020-2030




Les communes et les villes sont les acteurs institu-
tionnels les plus proches des habitantes et habi-
tants. Elles représentent donc un maillon essentiel
dans la mise en ceuvre de la promotion de la santé
et de la prévention. Elles peuvent intervenir a diffé-
rents niveaux: par exemple dans 'aménagement du
territoire, la gestion de la mobilité, 'encouragement
précoce aux enfants, le soutien aux personnes agées
et l'intégration des migrantes et migrants. Le pour-
centage de communes labellisées «Commune en
santé» au niveau cantonal est d'ailleurs un bon indi-
cateur des ambitions locales visant a mettre en
place des conditions-cadres favorables a la santé.

Quant aux entreprises, nombreuses sont celles qui,
aujourd'hui déja, s'occupent activement de la pro-
motion de la santé de leur personnel. Des études
attestent que ces activités sont bénéfiques sur le
plan économique (hausse de la productivité). Pour
favoriser la santé, en particulier dans sa dimension
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psychique, il est important que les travailleuses et
les travailleurs aient des taches intéressantes et
variées, la possibilité d'exercer une influence, et
qu’ils/elles recoivent un soutien social et une recon-
naissance sur leur lieu de travail. Les mesures
prises dans ce sens diminuent l'absentéisme et ont
un impact positif sur la fidélité des employées et des
employés [22]. En 2020, 75% des sociétés suisses
comptant plus de 50 employées et employés met-
taient déja en ceuvre des mesures de gestion de la
santé en entreprise, dont 26 % de maniéere compléte
et systématique (78% en Suisse alémanique, 65%
en Suisse romande et 57% au Tessin) [23]. Tandis
que les entreprises de moyenne et de grande taille
déploient presque systématiquement de tels pro-
grammes, les structures de plus petite taille n’en
ont souvent pas les moyens.

Promotion de la santé et prévention: acteurs et domaines concernés

Intégration Aide sociale

Confédération Cantons

Encouragement Formation primaire
précoce et secondaire
Fondations, ONG
Communes

et ligues

Promotion de la santé et prévention

Entreprises Domaine des soins

Développement

durable Mobilité

Recherche et

sioelefte Gl formation tertiaire

Aménagement,

. . Economie
environnement et climat



https://www.labelcommunesante.ch/
https://www.labelcommunesante.ch/
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Etant donné que la santé reléve principalement des
compétences cantonales?, le role de la Confédéra-
tion consiste avant tout a orienter la stratégie des
cantons, en collaboration avec ces derniers et Pro-
motion Santé Suisse, notamment. Ces orientations
stratégiques sont décrites dans les documents sui-
vants®, qui sont complétés par des plans d'action:
Stratégie Santé2030, qui s’inscrit dans le pro-
longement de la Stratégie Santé2020. Cette
derniére a été mise en ceuvre depuis 2013; les

mesures qui se sont avérées les plus efficaces
et les lacunes a combler [24] ont servi de base a
U'élaboration de la Stratégie Santé2030 [25].
Stratégie nationale sur les maladies non trans-
missibles 2017-2024 (stratégie MNT) et son
plan de mesures, qui prévoit des actions desti-
nées a la population, au domaine des soins

et au monde du travail [26].

Stratégie suisse de nutrition 2017-2024 et son
plan d’action [27].

Stratégie nationale Addictions 2017-2024 (et
son plan de mesures adopté en novembre 2016),

qui vise a prévenir l'émergence d'addictions, a
fournir aux personnes présentant une addiction

l'aide et les traitements dont elles ont besoin,

a réduire les dommages sanitaires et sociauy,
et a diminuer les conséquences négatives pour
la société [28].

Rapport sur la santé psychique, publié en 2015,

qui présente la situation et indique les besoins
en coordination, adaptations structurelles, moni-
torage et d’évaluation, ainsi que les projets

du domaine «santé psychique» [22] et le Plan
d’action pour la prévention du suicide [29].

Il faut aussi relever que les politiques relatives a la
santé sont fortement ancrées dans les 17 Objectifs
de développement durable (0DD), que tous les Etats
membres de 'ONU se sont engagés a atteindre d'ici
a 2030 [30].

Pour sa part, la prévention des accidents reléve du
Bureau de prévention des accidents (BPA) et de la
Caisse nationale suisse d'assurance en cas daccidents
(Suva). La prévention contre les accidents de travail
ne sera pas traitée dans ce document, mais fait l'ob-
jet de plans de protection et de sécurité au travail
[31].

4 Au-dela des mesures de promotion de la santé et prévention, les cantons sont responsables du domaine de la santé en
général (planification sanitaire, autorisations de pratique, gestion hospitaliére, santé publique, etc.); la Confédération
dispose de quelques compétences découlant de certaines lois fédérales, mais relativement restreintes par rapport a

celles des cantons.

5 Liste non exhaustive; les stratégies menées par d’autres secteurs (notamment 'OFAS en matiére de politique de la
jeunesse, de handicap, etc.] ont aussi une influence stratégique majeure.


https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/strategie-und-politik/gesundheit-2030/gesundheitspolitische-strategie-2030.html
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/strategie-und-politik/nationale-gesundheitsstrategien/strategie-nicht-uebertragbare-krankheiten.html
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/strategie-und-politik/nationale-gesundheitsstrategien/strategie-nicht-uebertragbare-krankheiten.html
https://www.blv.admin.ch/blv/fr/home/das-blv/strategien/schweizer-ernaehrungsstrategie.html
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/strategie-und-politik/nationale-gesundheitsstrategien/strategie-sucht.html
https://gesundheitsfoerderung.ch/assets/public/documents/fr/5-grundlagen/publikationen/psychische-gesundheit/Rapport_Sante_psychique_en_Suisse_-_Etat_des_lieux_et_champs_d_action.pdf
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/strategie-und-politik/politische-auftraege-und-aktionsplaene/aktionsplan-suizidpraevention.html
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/strategie-und-politik/politische-auftraege-und-aktionsplaene/aktionsplan-suizidpraevention.html

Le tableau 4 présente quelques exemples de pro-
blématiques sanitaires que les politiques publiques
- autres que celles relatives a la santé - peuvent
contribuer a maitriser. Ces différentes politiques
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publiques doivent davantage renforcer leurs liens
pour travailler ensemble sur une base multisecto-
rielle et interdisciplinaire.

Solutions multisectorielles

Entre 2002 et 2022, la part de la population souffrant d'une
surcharge pondérale (IMC > 25) est passée de 38% a 43 %,
et celle souffrant d'obésité est passée de 5% en 199223 12%
en 2022 (3. Alimentation et activité physiquel.

Les politiques d'aménagement du territoire peuvent accroitre
la part de la population ayant acces a des espaces verts, qui
favorisent l'activité physique. Ces espaces améliorent le bien-
étre et la qualité de vie, purifient l'air et réduisent la pollution
sonore ainsi que les effets d'Tlot de chaleur en milieu urbain.

La consommation de substances psychoactives est forte-
ment liée a des composantes sociales et des comporte-
ments de groupe (4. Alcool, produits du tabac, produits
nicotiniques et produits similaires, autres substances
psychoactives).

Les politiques de cohésion sociale peuvent jouer un réle cru-
cial dans la prévention de la consommation de ces subs-
tances, en particulier en matiere d'intégration sociale. La
formation, la gestion du stress, et le renforcement des com-
pétences en santé jouent également un role.

En Suisse, entre 1% et 4% de la population de 15 ans et plus
utilise Internet de facon problématique; chez les jeunes

(15 & 24 ans), cette proportion avoisine les 10% (5. Compor-
tements en ligne, jeux de hasard et d'argent, et autres
conduites addictives sans substances).

Atravers les plans d’études des différentes régions linguis-
tiques, les politiques relatives a 'éducation peuvent davan-
tage intégrer les offres existantes de promotion de la santé
et prévention a l'école.

En Suisse, 18% de la population souffre d'un ou de plusieurs
problemes psychiques. Les trois quarts des problémes de
santé psychique intervenant avant 18 ans, la promotion de la
santé mentale dés le plus jeune &ge est cruciale (6. Santé
psychique).

Les politiques du domaine social, de |'éducation ainsi que
de la petite enfance et de l'enfance peuvent avoir un impact
considérable en matiére de santé mentale.

Pres d'un quart de la population suisse peut étre catégori-
sée comme «partiellement intégrée, voire mal intégrée ou
largement isolée» socialement. Indépendamment de leur
dge et par rapport a l'ensemble de la population, ces per-
sonnes présentent un risque relatif 11,5 fois supérieur de
souffrir de dépression modérée a sévére (6. Santé psy-
chique).

Les politiques d’intégration peuvent jouer un réle crucial
dans la prévention de l'isolement social.

La pollution atmosphérique en Suisse en 2018 a entrainé
prés de 2300 déces prématurés, dont environ 200 dus

au cancer du poumon [32]. Par ailleurs, on estime que la
population suisse perd au total 69000 années de vie en
bonne santé par an a cause du bruit du trafic routier [33].

Les politiques de mobilité peuvent promouvoir la mobilité
douce. Apreés la nette croissance des déplacements a vélo
observée depuis dix ans dans les agglomérations, cette
tendance est désormais également perceptible en milieu
rural.
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LEnquéte suisse sur la santé réalisée en 2022 a mis
en exergue des évolutions réjouissantes, et d'autres
qui le sont moins. Depuis 2002, la proportion de la
population ayant une activité physique réguliere est
passée de 62% a 76 %. Mais, les jeunes adolescentes
et adolescents sont plus de 85% a ne pas pratiquer
une heure d'activité physique chaque jour; ce taux
d’inactivité, en hausse depuis 2001, est d-ailleurs
plus élevé que la moyenne internationale [34].

Les enquétes nationales ont également relevé que
la population suisse se nourrit de maniéere peu équi-
librée [35]. Dans le méme laps de temps, la part de
la population souffrant d'une surcharge pondérale
(IMC > 25) est passée de 38% a 43%, et celle souf-
frant d'obésité est passée de 5% en 1992 a 12% en
2022. Le Systéme de monitorage suisse des Addic-
tions et des Maladies non transmissibles (MonAM]
[36] a aussi révélé que le surpoids touche de plus en
plus de personnes agées.

De plus, en Suisse, pres de 3 millions de personnes
souffrent «un peu» ou «beaucoup» du dos au moins
une fois par mois, et la proportion de la population
affectée est en constante augmentation [37]. Il existe
un important potentiel de prévention encore inex-
ploité dans ce domaine; d’'une part pour prévenir
l'apparition de ces douleurs grace a des consignes
simples et des exercices quotidiens ciblés, d'autre
part pour éviter que ces douleurs ne s’installent
dans la durée, en travaillant sur des facteurs psy-
chologiques et de fausses croyances [38].

Contrer ces évolutions dépend de multiples fac-
teurs. Depuis 2007, les cantons, en collaboration
avec Promotion Santé Suisse, mettent en ccuvre des
programmes d‘action cantonaux sur les themes
«alimentation et activité physique». Ceux-ci ont bé-
néficié a plus de 500000 enfants et jeunes et ont
montré des résultats encourageants. Lévolution
positive indique que la promotion de la santé est ef-
ficace. Les mesures prises en faveur d’'un poids de
santé déploient leurs effets tout particulierement
au niveau de l'école enfantine [2] (figure 6).

Les actions menées par la Fédération romande des
consommateurs, en collaboration avec Promotion
Santé Suisse et les cantons, ont aussi abouti a la
suppression des sucreries dans les bureaux de
poste [39].

Autre exemple, au Tessin le label de l'alimentation
équilibrée Fourchette verte [40] a été adopté par
tous les restaurants scolaires et institutions livrant
des repas a domicile, a linstar de Pro Senectute.
Dans le cadre des programmes d'action cantonaux
«alimentation et activité physique» susmentionnés,
la proportion des éléves de 11 a 15 ans qui consom-
ment des fruits au moins une fois par jour a aug-
menté entre 2010 et 2014 de 43% a 47 % (figure 7).
En outre, certains types d’interventions pour pro-
mouvoir l'activité physique ont déja démontré leur
rentabilité économique en réduisant le diabete,
Uhypertension et l'hypercholestérolémie [41].

Les aliments qui sont meilleurs pour la santé ont
aussi, pour la plupart, un impact plus faible sur
U'environnement (d'autant plus s'ils sont issus d'une
production locale et de saison) [42]. Leur promotion
contribue donc simultanément a améliorer la santé
de la population et a réduire l'impact de l'alimenta-
tion sur le climat. Dans certains cas, elle peut méme
contribuer a accroitre la consommation de produits
locaux [43].



Proportion d’enfants en surpoids et obéses par niveau
scolaire (Bale, Berne et Zurich réunis), comparaison de
quatre périodes

© Obésité © Surpoids [y c. obésité)
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Valeur la plus élevée
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1ercycle = 1-4 H; 2° cycle =5-8 H; 3¢ cycle = 9-11 H

Source: Monitoring de U'IMC chez les enfants et les
adolescents. Feuille d'information 42 (Promotion Santé
Suisse 2020)
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Comportement alimentaire des éléves agés de 11 a 15 ans

® 2010 2014

Proportion des
élevesde 11a 15ans
qui consomment
des fruits au moins 47
une fois par jour

43

Proportion des
éleves de 11 a 15 ans
qui consomment
des légumes au moins 45
une fois par jour

42

Proportion des éleves
de 11 a 15 ans qui

consomment des bois-
sons sucrées au max. 39
une fois par semaine

41

Proportion des éleves

de 11 a 15 ans qui
consomment hambur-
gers ou hot-dogs au max.
une fois par semaine

0 ~O
o~ ol

0%' 20%' 40%' 60%' 80%' 100%'
Source: Evaluation des programmes d’action cantonaux
«alimentation et activité physique» 2014-2017. Feuille
d’information 36 (Promotion Santé Suisse 2019)

En ce qui concerne le mouvement, la mise a dispo-
sition d’installations sportives ou davantage d’es-
paces verts en milieu urbain pour promouvoir l'acti-
vité physique s’avére étre l'une des interventions les
plus rentables en matiére de santé. Limpact posi-
tif de l'accessibilité aux espaces verts ne se limite
cependant pas a lactivité physique. Ces espaces
contribuent aussi a créer de nouvelles communau-
tés et a renforcer les liens sociaux; ils purifient l'air
et réduisent la pollution sonore, ainsi que les effets
d'ilot de chaleur en milieu urbain [44]. Les per-
sonnes qui fréquentent ces espaces ont un moindre
risque de souffrir de diabete de type Il, de mala-
dies cardiovasculaires, d’hypertension, de stress et
méme de décéder prématurément [45].


https://promotionsante.ch/assets/public/documents/fr/5-grundlagen/publikationen/ernaehrung-bewegung/faktenblaetter/Feuille_d_information_042_PSCH_2020-05_-_Monitoring_IMC_2018-2019.pdf
https://promotionsante.ch/assets/public/documents/fr/5-grundlagen/publikationen/ernaehrung-bewegung/faktenblaetter/Feuille_d_information_042_PSCH_2020-05_-_Monitoring_IMC_2018-2019.pdf
https://promotionsante.ch/assets/public/documents/fr/5-grundlagen/publikationen/ernaehrung-bewegung/faktenblaetter/Feuille_d_information_036_PSCH_2019-03_-_Evaluation_PAC_alimentation_et_activite_physique_2014-2017.pdf
https://promotionsante.ch/assets/public/documents/fr/5-grundlagen/publikationen/ernaehrung-bewegung/faktenblaetter/Feuille_d_information_036_PSCH_2019-03_-_Evaluation_PAC_alimentation_et_activite_physique_2014-2017.pdf
https://promotionsante.ch/assets/public/documents/fr/5-grundlagen/publikationen/ernaehrung-bewegung/faktenblaetter/Feuille_d_information_036_PSCH_2019-03_-_Evaluation_PAC_alimentation_et_activite_physique_2014-2017.pdf
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3.3 Exemples d’'impact de mesures prises
dans d’autres domaines

Les mesures visant a stimuler le contact avec la
nature ont aussi un impact bénéfique sur la santé,
puisque les personnes passant au moins deux
heures par semaine en contact avec la nature se
déclarent plus fréguemment étre en bonne santé
(+60%, dans une étude britannique [46]).

Il est a relever également que la promotion de la
mobilité douce dans les instruments d’aménage-
ment du territoire génére de substantielles écono-
mies sur les colts de la santé en favorisant le
bien-étre de la population: elle facilite l'activité
physique, améliore la qualité de l'air, réduit la pol-
lution sonore, et diminue lUimpact climatique de
nos déplacements [47]. La figure 8 indique quelles
mesures structurelles sont selon la population les
plus propices a encourager la marche a pied ou le
vélo [48].

L'évolution des politiques liées a la mobilité a per-
mis de répondre partiellement a ces demandes. Et,
aprés la nette croissance des déplacements a vélo
observée depuis dix ans dans les agglomérations,
cette tendance est désormais également percep-
tible sur les itinéraires de La Suisse a vélo [49].

Pour proposer des alternatives a la baisse de fré-
quentation des transports publics suite a la pandé-
mie de la Covid-19, de nombreuses villes en Suisse
et a travers le monde ont rapidement instauré
des mesures temporaires pour un nouveau mode
de partage de l'espace public [50]. Ces exemples
montrent que la volonté politique peut drastique-
ment accélérer les transitions.

Huit offices fédéraux - dont U'Office fédéral de la
santé publique - participent aux projets-modéles
pour un développement territorial durable. Les pro-
jets soutenus dans le cadre de ce programme il-
lustrent concrétement de quelle maniére l'aména-

gement du territoire peut étre propice a lactivité
physique et a la santé [51]. Dans ce domaine, les
cantons, les villes et les communes jouent un réle
majeur, qui peut étre soutenu financierement entre
autres par le Bureau de coordination pour la mobilité
durable COMO [52].

Opinion de la population sur des mesures motivant
asedéplacer a pied ou a vélo

© Mesure motivante Mesure non motivante Pas concerné-e

Pistes cyclables
continues/sécurisées

Chemins piétons
continus/attractifs

Prix attractifs pour
prendre le vélo dans
le bus/tram/train

Espaces adaptés
aux vélos dans les
bus/tram/train

Parkings vélo au travail/
formation plus nom-
breux et bien équipés

Vélos en libre-service

Bus/tram/train
plus fréquents

Indication des temps
de marche jusqu’a
'arrét suivant

Parkings vélo sur le
lieu d"habitation plus
nombreux et bien équipés

Arrét de bus/tram/ 26,0

train plus proche

0%' 50%' 100%"

Source: Enquéte «Santé et Lifestyle», 2022, OFSP




La consommation de produits du tabac et d’'autres
produits nicotiniques [53] provoque des maladies
respiratoires chroniques, des cancers et des mala-
dies cardiovasculaires. En Suisse, la part des per-
sonnes qui fument des cigarettes classiques a di-
minué entre 2017 et 2022 (figure 9).¢ Mais cette
diminution est compensée par l'augmentation de la
consommation d'autres produits nicotiniques. La
seule consommation de tabac y provoque encore
9500 déces chaque année. Elle engendre CHF 3 mil-
liards de frais médicaux par an, auxquels s'ajoute
une perte de productivité - pour cause de maladie
ou déces -, qui colte environ CHF 800 millions par
an a l'économie [3].7 En Suisse, les colts globaux
liés a la consommation de tabac sont donc pres de
deux fois plus élevés que les recettes fiscales qu'elle
génére (environ CHF 2 milliards par an [54]). En
outre, la production mondiale de tabac contribue
substantiellement aux changements climatiques; a
elle seule, cette production émet deux fois plus de
gaz a effet de serre qu'un pays comme la Suisse [55].
La consommation quotidienne d’'alcool a quant a elle
diminué en Suisse au cours des trente dernieres
années (figure 9). La part de la population qui
consomme de l'alcool chaque jour n'est plus que
de 9%, contre 20% en 1992 [56]. Cette évolution n'a
toutefois pas eu d'effet sur le nombre d’emplois
dans le secteur de la «Fabrication de boissons» -
qui inclut également les boissons sans alcool -, qui
a augmenté de 22 % entre 2011 et 2017. La consom-
mation d'alcool chronique a risque est aussi en
baisse [57].
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Apreés le tabac, l'alcool compte parmi les principaux
facteurs de risque de cancer dans le monde [58].
Une étude menée dans 17 pays a relevé un lien étroit
entre la consommation d'alcool et l'incidence des
cancers qui lui sont liés sept a neuf ans plus tard
[59]. Malgré la baisse de la consommation dal-
cool observée en Suisse, la consommation d’alcool
chronique a risque entraine des frais d'environ
CHF 2,8 milliards par année [3]; la majeure partie de
cette somme est a la charge de l'économie sous
forme de pertes de productivité. Et la consomma-
tion d'alcool a risque entraine également un co(t
humain difficile a chiffrer, mais considérable pour
les personnes concernées et leurs proches.
Environ 1% (0,6 %) de la population (de 15 ans et
plus) déclare consommer du cannabis quotidienne-
ment ou presque. Environ 7,6% des personnes
agées entre 15 et 64 ans ont déclaré en 2022 avoir
consommé du cannabis au cours de l'année écou-
lée, et 4% au cours du dernier mois [60].

En ce qui concerne la consommation de stupéfiants,
le nombre total de décés qui lui sont liés a diminué
de 68% entre 1995 et 2012, passant de 376 a 121.
Cependant, cette tendance a la baisse s’est inversée
depuis lors [61].

En 2022, la consommation® de somniféres, tran-
quillisants ou d'analgésiques puissants dans les
30 derniers jours concernait 2,1 % de la population
[62]. Ces consommations ainsi que les troubles
psychiques et comportementaux causés par les
sédatifs induisent des colts annuels de prés de
CHF 1 milliard par année pour la société [3].
Addiction Suisse reléve également l'offre sans cesse
renouvelée de produits potentiellement addictifs.

6 Cette diminution n'a eu qu’'un impact modéré sur les emplois liés a la «Fabrication de produits a base de tabac»
(2508 emplois en 2011; 2187 en 2017). Source: OFS (2019). Statistique structurelle des entreprises [STATENT).

7 Du fait de méthodes de calcul différentes, la derniére estimation des colts indirects liés a la consommation de tabac
réalisée par Polynomics en 2020 différe sensiblement de celle réalisée en 2019 par l'Université des sciences appliquées
de Zurich, intitulée Le tabagisme colte chaque année au moins 5 milliards de francs a la Suisse.

8 La consommation réguliere de ces substances augmente nettement avec l'age.
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Les e-cigarettes a usage unique par exemple, ont
fait augmenter le nombre de jeunes qui consom-
ment de la nicotine. D'aprés un sondage réalisé en
2022 en Suisse romande, 30% des 14 a 25 ans ont
utilisé une puff bar (cigarettes électroniques a usage
unique) au cours du mois ayant précédé l'enquéte.

Les effets négatifs sur la santé des divers produits
et substances disponibles a la vente en Suisse né-
cessitent que L'on en contrdle plus strictement les

compositions. De nombreux additifs notamment
sont présents dans ces produits et n‘ont pas été tes-
tés en situation de consommation réelle. Un contréle
plus strict de l'accessibilité de l'ensemble des pro-
duits potentiellement addictifs est également a ren-
forcer, pour protéger la jeunesse. Et les achats en
ligne sont encore trop peu controlés et insuffisam-
ment réglementés.

Déterminants de la santé d’aprés UEnquéte suisse sur la santé 2022
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La campagne «SmokeFree» 2014-2017 a réussi a
sensibiliser tant celles et ceux qui fument que le
grand public sur les effets nocifs de la fumée, a amé-
liorer l'image des personnes qui ne fument pas, et a
accroitre la motivation a arréter de fumer [4]. En
2017, 62% des personnes qui fumaient en Suisse in-
diquaient vouloir arréter de fumer (en 1992, ce taux
était de 54,5 %) [64]. Les lois relatives a la protection
contre la fumée passive ont aussi eu un impact posi-
tif, notamment sur l'incidence des maladies cardio-
vasculaires chez les non-fumeuses et non-fumeurs,
documenté par différentes études [65].

La restriction des horaires de vente d'alcool - déja
appliquée dans certains cantons - est une mesure
efficace et peu colteuse, qui n'entraine que peu de
contraintes pour l'ensemble de la population. Dans
le canton de Vaud, cette mesure a permis d'éviter
chaque année 200 admissions aux urgences consé-
cutives a une intoxication alcoolique. Leffet docu-
menté est le plus marqué chez les jeunes de 16 a
19 ans, mais il apparait toutefois dans tous les
groupes d'age allant de 16 a 69 ans. Une réduction
de 30% des admissions au service des urgences de
personnes présentant un taux d'alcoolémie élevé a
notamment été relevée pour le groupe d'age des
19 3 29 ans [66].

Les retours sur investissement ont été estimés
a CHF 23 pour les programmes de prévention

de la consommation d'alcool, et a CHF 41 pour la
prévention du tabagisme [67]. Pour établir ces
données, seul l'impact des interventions visant
a modifier le comportement des fumeuses et
fumeurs par Uinformation ou par "éducation a
été évalué. Pour la consommation excessive
d‘alcool, seul l'impact des interventions compor-
tementales et structurelles (limitation de l'acces
au produit) a été pris en compte; leffet de la
taxation de l'alcool (intervention structurelle)
n‘a pas été inclus dans l'estimation des colts

et des bénéfices.
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Enfin, "évaluation de la campagne «alcool et sexua-
lité» dans le canton de Genéve a également relevé
une baisse significative de la consommation d‘alcool
[68]. Cette évaluation a aussi souligné Uimportance
de la cohérence des messages a travers les diffé-
rentes campagnes.

Afin de réduire la consommation d'alcool a risque,
une majorité de la population suisse [69] est favo-
rable aux mesures qui se sont avérées les plus effi-
caces et rentables dans d'autres pays [20], a savoir:
74% des personnes interrogées sont favorables
a une limite d’age a 18 ans pour l'achat d'alcool;
67 %, a l'interdiction de la publicité pour l'alcool
lors des manifestations sportives;
48%, a la fixation d'un prix minimal pour l'alcool
bon marché.

[Len va de méme en matiére de tabac; la majorité de

la population est favorable aux mesures suivantes:
67% des personnes interrogées sont favo-
rables a Uinterdiction générale de la publicité
pour le tabac, également aux points de vente;
67%, a une interdiction générale du parrainage
de manifestations culturelles et sportives par
U'industrie du tabac;
56 %, a une augmentation du prix du paquet de
cigarettes a CHF 10 au lieu de CHF 8.40 environ;?
56%, a rendre invisibles les produits du tabac
sur les lieux de vente (en les placant par exemple
sous le comptoir ou dans une armoire).

La littérature scientifique reléve d'ailleurs que les
actions les plus efficaces pour prévenir la consom-
mation du tabac et de lalcool sont le controle de
leur accessibilité, les restrictions de la publicité et
la taxation [20].

9 Laugmentation notable du prix de vente des cigarettes en France et au Canada a eu un effet marqué sur la consommation
de tabac. Source: Jha, P. et al. (2020). Cigarette prices, smuggling, and deaths in France and Canada. The Lancet,
395(10217), 27-8. https://doi.org/10.1016/S0140-6736(19)31291-7.
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Les experts s'accordent sur le fait que ce n'est pas
Internet en général mais plutdt certaines activités
en ligne qui peuvent engendrer un usage probléma-
tique (au sens d'une perte de contréle) et évoluer
vers un trouble addictif spécifique. En Suisse, envi-
ron 7% de la population de 15 ans et plus utilise In-
ternet de facon problématique,' tandis que chez les
jeunes (15 a 24 ans), cette proportion avoisine les
22% [70]. Etant donné les différentes formes de sol-
licitations proposées en ligne (jeux vidéo, séries, ré-
seaux sociaux, etc.), cette problématique a pris de
Uampleur. De maniére générale, les éleves de 11 a
15 ans qui présentent des signes de mauvaise santé
ou de mal-étre consacrent davantage de temps aux
écrans que les autres. [72]. Lutilisation probléma-
tique des réseaux sociaux est aussi liée a certains
troubles psychiques et physiques, dont des pro-
blemes de sommeil. Ce n'est dailleurs pas la durée
d'utilisation, mais plutot la nature des contenus
consultés qui a le plus d'impact. De plus, toujours
parmi les 11 a 15 ans, environ 7% auraient un usage
problématique des réseaux sociaux et environ 11 %
disaient avoir été cyberharcelés au moins une fois
au cours des derniers mois. Enfin, environ 3% des
14 et 15 ans qui jouent aux jeux vidéo en auraient un
usage problématique [72].

Les personnes qui s'adonnent aux jeux de hasard et
d'argent (machines a sous, jeux de table et de poker,
paris sportifs et loteries) le font parfois de maniére
problématique, ce qui peut avoir de graves réper-
cussions sur elles ainsi que sur l'environnement fa-
milial et professionnel. Environ 3% de la population
agée de plus de 15 ans a eu un usage problématique
des jeux de hasard et d’argent au cours des douze
derniers mois [73]. Et avec les jeux en ligne, les inci-
tations a jouer sont plus nombreuses que jamais.
Parmi les défis a relever figurent notamment l"éva-
luation de 'impact sur la santé physique et mentale,
de l'addiction aux jeux en ligne' ou des achats com-
pulsifs. Il existe aussi des risques associés a une
intégration de plus en plus marquée des jeux vidéo
dans les jeux dargent, et des jeux de hasard et
d'argent, et inversement [74]. Enfin, le tout-écran
des le plus jeune age est susceptible de provoquer
un retard dans le développement du langage, de
l'attention et de la mémorisation, ou une baisse de
lactivité physique [75].

Lapproche d’intervention précoce® (IP), qui implique
des personnes de référence formées a cette ap-
proche dans profes-
sionnel ou privé (par exemple une enseignante, un

l'environnement scolaire,

enseignant ou un membre de la famille), permet
aux adolescentes et adolescents potentiellement
touchés par des problémes d'addiction de recevoir

10 L'utilisation «problématique» est définie sur la base de U'outil Compulsive Internet Use Scale. Voir par exemple: Meerkerk,
G.-J., Van Den Eijnden, R.J.J.M., Vermulst, A.A. & Garretsen, H.F.L. (2008). The Compulsive Internet Use Scale (CIUS):
Some Psychometric Properties. CyberPsychology & Behavior, 12(1), 1-6. https://doi.org/10.1089/cpb.2008.0181.

11 Entre 2018 et 2021, la part des joueuses et joueurs problématiques sur Internet a doublé, passant de 2,3% a 5,2%.
Groupement Romand d’Etudes des Addictions (2023). Jeux d’argent sur internet en Suisse. https://www.grea.ch/publica-
tions/rapport-egames-ii-jeux-dargent-sur-internet-en-suisse

12 Initialement destinée aux jeunes, l'approche intervention précoce est de plus en plus utilisée pour différentes phases de
la vie. Voir également: https://www.bag.admin.ch/dam/bag/fr/dokumente/npp/f-f/f-f-harmonisierte-definition.pdf.down-

load.pdf/IP%20D%C3%A%9f%20harmonis%C3%A%e F VF.pdf et https://interventionprecoce.ch/
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un soutien le plus précoce possible. A ['école, une
intervention peut se mettre en place avec l'appui de
médiateurs ou médiatrices scolaires. Développée
dans le cadre de situations de vulnérabilité liées aux
addictions chez les adolescentes et adolescents, U'IP
devrait étre étendue a d'autres risques, comme par
exemple l'usage problématique d'activités en ligne
tels que les jeux vidéo et les réseaux sociaux.™

Limpact des interventions de promotion de la santé
et prévention ciblant l'usage problématique d'activi-
tés en ligne et des écrans en général’ est encore
peu connu. Certains cantons - comme le Valais - ont
développé des stratégies dans ce domaine.” Il s'agit
de mesures qui nécessitent d'impliquer d'autres
secteurs (éducation, consommation, etc.), de ren-
forcer les compétences des parents et de cibler les
interventions des la petite enfance.

Dans le domaine du jeu de hasard et d'argent, il
existe un Programme intercantonal de lutte contre
l'addiction au jeu dont les actions associent des
mesures structurelles et individuelles.' Addiction
Suisse releve également que «parmi les mesures
structurelles figure le controle de loffre, d'autant
plus crucial en Suisse ou la densité de casinos est
élevée par rapport a l'étranger». Du point de vue de
la prévention, ce sont les restrictions d'accés aux
machines a sous qui ont une importance cruciale,
car celles-ci présentent un risque particulierement
élevé.
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Une autre mesure significative consiste a sensibili-
ser l'ensemble de la population, car les risques liés
aux jeux de hasard et d'argent sont encore trop mé-
connus. De vastes campagnes peuvent par exemple
encourager la compréhension a l'égard des per-
sonnes ayant un trouble addictif lié a l'usage des
jeux de hasard et d'argent. Il devient alors plus fa-
cile pour celles-ci d’identifier leur probleme et de
se faire aider. Il est également crucial de favoriser
leurs compétences en matiere de jeu et de médias et
de leur expliquer les mécanismes qui les incitent a
passer du temps et a dépenser de l'argent en ligne,
au risque de perdre le contrdle [76].

Certains pays ont déja pris des mesures pour régle-
menter et punir les entreprises technologiques qui
ne protegent pas suffisamment les enfants vis-a-vis
de l'utilisation d'Internet et des réseaux sociaux, no-
tamment le Royaume-Uni, la France, l'Allemagne,
les Etats-Unis et Singapour.

Pour accroitre la prévention de ces comportements
problématiques en milieu scolaire, les plans d’études
desdifférentes régions linguistiques pourraient da-
vantage intégrer les offres existantes de promotion
de la santé et prévention a ['école [77, 78].

13 43 % des éléves de primaire possédent leur propre téléphone mobile ou smartphone (https://www.jeunesetmedias.ch/
medias/jeunes-et-medias-faits-et-chiffres). Lobjectif est d"élaborer un instrument d'intervention précoce en lien avec

l'utilisation des smartphones et des médias sociaux (www.plateforme-ip.ch).
14 Par exemple le programme Jeunes et médias. https://www.jeunesetmedias.ch/ (accés: 11.01.2024).

15 Promotion Santé Valais (2023). Guide cantonal pour une éducation numérique responsable. https://www.promotionsanteva-

lais.ch/fr/strategie-cantonale-3294.html

16 Programme intercantonal de lutte contre la dépendance au jeu. http://sos-jeu.ch/fr/projets-de-prevention

(accés: 11.01.2024).
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En Suisse, 18% de la population souffre d'un ou de
plusieurs problemes psychiques, dont certains ont
une influence sur les causes de mortalité [79]. Les
trois quarts des problémes de santé psychique in-
tervenant avant 18 ans, la promotion de la santé
mentale des le plus jeune age est cruciale. De nom-
breux liens sont observés entre souffrance psy-
chique, comportements et consommations a risque,
et maladies physiques [80], raison pour laquelle
cette thématique constitue une priorité dans les
plans d’action cantonaux depuis 2017.

Dans de nombreux cas de souffrance psychique,
le stress est en cause, parfois en lien avec le travail.
Plus de la moitié des nouvelles rentes Al sont occa-
sionnées par des maladies psychiques [81]. Trois per-
sonnes actives sur dix (28,2%) déclarent ressentir
du stress et 30,3% sont épuisées émotionnelle-
ment. Réduire le stress lié au travail (rapport équili-
bré entre contraintes et ressources) offre un poten-
tiel économique de CHF 6,5 milliards par an [82].
Pour sa part, le taux de suicide pour 100000 habi-
tantes et habitants est en diminution depuis les an-
nées 1980 [83], mais en moyenne, prés de trois per-
sonnes se donnent encore la mort chaque jour en
Suisse. Les suicides sont la cause d'un déces sur
trois chez les jeunes hommes et d'un déces sur
cing chez les jeunes femmes et ils constituent la
premiére cause de mortalité chez les 15-29 ans.
En outre, une quarantaine de personnes recoivent
chaque jour des soins médicaux liés a une tentative
de suicide [84].

Les interactions entre les dimensions physique,
psychique et sociale de la santé sont importantes.
Divers types d'interventions axées sur l'activité phy-
sique peuvent contribuer a réduire le stress dans la
vie de tous les jours. Ainsi, les mesures prises pour
lutter contre la sédentarité déploient potentielle-
ment des effets sur ces trois dimensions.
Promotion Santé Suisse soutient les entreprises
dans la réduction des contraintes psychiques au tra-
vail. Elle a notamment concu un instrument pour
mesurer les contraintes de l'ensemble du personnel
et a développé des critéres de qualité dans U'optique
d’'une gestion globale de la santé en entreprise.
Promotion Santé Suisse s'est basée sur ces criteres
pour décerner le label Friendly Work Space'” a plus
de 107 entreprises a ce jour. Cela représente plus de
220000 collaboratrices et collaborateurs qui béné-
ficient de conditions de travail optimisées. Grace
a une gestion de la santé en entreprise (GSE), des
facteurs importants pour la santé sont systémati-
quement optimisés au sein de l'entreprise. A travers
la mise en place de structures et de processus opé-
rationnels, la GSE crée les conditions-cadres pour
la santé des collaborateurs et collaboratrices et
contribue ainsi a la réussite de 'entreprise [86].
Dans le domaine scolaire, le programme Mind-
Matters a pour objectif de promouvoir la santé psy-
chique a tous les niveaux de L'école obligatoire, et a
la croisée entre l'école et l'apprentissage. Au terme
de ce programme, déployé dans de multiples pays,
les éleves percoivent davantage leur école comme
un lieu ou ils apprennent a gérer les conflits, qui
pose des regles de comportement claires et qui les
oriente vers 'épanouissement personnel [87].

17 Friendly Work Space. https://friendlyworkspace.ch/fr/le-label (acceés: 11.01.2024).
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Quant au projet Girasole, mis en ceuvre au Tessin, il
a vu les participantes et participants rapporter une
amélioration de leur état de santé général (28 % des
participantes et participants), de leur indice de masse
corporelle (52%), de leur charge psychique (74 %) et
du niveau de contréle de leur vie (48%). Ces résul-
tats attestent - a Uinstar de ceux du programme
Coaching Santé et du projet Pas a Pas - des effets
concrets du coaching sur la santé physique et psy-
chique [88].

Enfin, la campagne de sensibilisation nationale
Santépsy' rappelle a chacune et chacun de prendre
soin de sa santé mentale comme de sa santé phy-
sique. Cette campagne vise aussi a mieux faire
connaitre les ressources disponibles pour abor-
der plus sereinement les situations critiques de la
vie, et a lutter contre la stigmatisation extérieure
et intérieure des personnes atteintes de troubles
psychiques.

Surcharge de travail, précarisation des contrats de
travail, bas salaires, etc. Depuis plusieurs années,
la pression ne cesse d'augmenter dans le monde
professionnel. Il est essentiel que les employeuses
et employeurs dialoguent avec leurs employées et
employés pour trouver des solutions personnali-

18 https://www.santepsy.ch/fr/ (accés: 11.01.2024).
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sées a ces problemes. Mais au-dela du milieu pro-
fessionnel, des interventions au niveau de l'aména-
gement du territoire [44] ou de U'habitat [89] peuvent
aussi avoir un impact marqué sur la santé et la qua-
lité de vie. A titre d’exemple, suite a une rénovation
urbaine a grande échelle déployée dans le quartier
de Llei de Barris (Barcelone, Espagnel, la part de la
population se déclarant en bonne santé s'est accrue
de 20% [90].

Les politiques sociales peuvent également avoir un
impact considérable en matiere de santé mentale.
D'apres l'Enquéte suisse sur la santé de 2012, pres
d'un quart de la population suisse pouvait étre caté-
gorisée comme «partiellement intégrée, voire mal
intégrée ou largement isolée» socialement. Indé-
pendamment de leur 4ge et par rapportal'ensemble
de la population, ces personnes présentaient un
risque relatif 11,5 fois supérieur de souffrir de dé-
pression modérée a sévere et 3,6 fois supérieur
d’utiliser des médicaments psychotropes [91]. Les
facteurs qui contribuent a la solitude ou au manque
de soutien social [92] sont souvent profondément
personnels et uniques a chaque individu; une ap-
proche personnalisée est donc indispensable pour
comprendre et traiter la cause profonde de la soli-
tude de chaque individu [93]. Cette problématique
cruciale est multisectorielle et concerne différentes
politiques publiques; elle est aussi en lien avec la
capacité financiere des individus, qui peut influencer
leur degré d’intégration.
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C'est principalement dans les couches les plus
aisées et les plus instruites de la population que
'on observe une amélioration des comportements
vis-a-vis de la consommation d’alcool et de tabac,
de l'activité physique, et de l'attention portée a l'ali-
mentation, au bien-étre et a la qualité de vie [94].
Ces divergences selon les niveaux d"éducation sont
en partie le reflet d'une inégalité d'accés aux soins
ou aux campagnes de promotion de la santé. Mais
les recherches les plus récentes suggerent aussi
que les personnes issues de milieux plus défavori-
sés sur le plan socio-économique sont intrinse-
quement plus vulnérables aux effets néfastes de
certaines consommations ou de certains comporte-
ments excessifs [95] [96]. Du point de vue de la san-
té, il est donc crucial d'adopter des politiques, notam-
ment sur les plans budgétaire et salarial ainsi que
dans le domaine de la protection sociale, pour parvenir
progressivement & une plus grande égalité, comme
le prévoit le 10° Objectif du développement durable
[971.

Etant donné que les franges les plus pauvres de
la population sont plus susceptibles aux maladies
chroniques, elles sont aussi plus exposées au risque
de mortalité associé a la Covid-19. Il est notamment
nécessaire de soutenir la part de la population qui
renonce pour des raisons financiéres a consulter un
médecin ou un dentiste [98], ou qui se rend trop tard
aux urgences, augmentant ainsi les co(ts sanitaires
[99].

Les inégalités de santé sont souvent liées au
niveau de formation

Bien que l'espérance de vie de l'ensemble de la
population suisse continue d'augmenter, les per-
sonnes n‘ayant suivi que la scolarité obligatoire
vivent aussi plus longtemps, mais en plus mau-
vaise santé que les personnes ayant bénéficié
d’études supérieures [100]. Chez les personnes
de 55 ans et plus, 84 % des personnes ayant fait
des études supérieures qualifiaient leur état

de santé de (trés) bon, contre seulement 59 %
des personnes n‘ayant pas suivi d'études post-
obligatoires. Le niveau d'études détermine
également la qualité du soutien social (qualifié
de «fort» chez 46 % des personnes ayant fait
des études supérieures contre 31% chez les per-
sonnes n‘ayant pas suivi d’études post-obliga-
toires) [101].

A Berne et a Lausanne par exemple, les hommes
vivant dans un quartier avec un statut socio-
économique plus bas décedent en moyenne

4,5 ans plus tot, et les femmes 2,5 ans plus tot,
que dans les quartiers a statut socio-écono-
mique plus élevé [99].

Alavenir, il sera donc essentiel de favoriser l'égalité
des chances en amont, par des mesures structu-
relles et des mesures adaptées aux différentes
classes socio-économiques de la population [16].
L'égalité des chances en matiere de santé repose
notamment sur l'acquisition et le maintien de com-
pétences en santé." D'apres la Charte d'Ottawa adop-
tée par 'OMS en 1986, il faut aider les étres humains
a mieux maitriser leur santé et leur vie, il faut ren-
forcer leur capacité d’autodétermination de maniére

19 Ce concept comprend plusieurs dimensions et s'adresse de multiples facons a différents groupes cibles, aussi bien dans
le systeme de santé que dans les systemes sociaux et éducatifs, sur le plan individuel ou structurel. Source: Alliance
Compétences en santé (2016). Promouvoir les compétences en santé - Approches et idées. Un guide d’action de UAlliance

Compétences en santé, Berne.


https://www.allianz-gesundheitskompetenz.ch/fr
https://www.allianz-gesundheitskompetenz.ch/fr

a lafois générale et spécifique, notamment en déve-
loppant leurs compétences sanitaires et en auto-
gestion [102].

En Suisse, seule une personne sur dix dispose d’ex-
cellentes compétences en santé, et quatre per-
sonnes sur dix d’'un niveau satisfaisant; pour plus de
la moitié de la population, le niveau de compétences
est jugé problématique ou insuffisant [103]. Pour
améliorer cette situation, la sensibilisation de la
population joue un role fondamental; mais il est
aussi crucial de lever les obstacles qui entravent
les changements de comportements, en favorisant
les échanges entre professionnelles et profession-
nels de la santé et patientes et patients [104], et en
s'appuyant sur les enseignements de l'économie
comportementale [105]. Le renforcement de la par-
ticipation peut aussi contribuer a faire reculer les
inégalités en matiére de santé [82].

Tous les scénarios d'évolution démographique pour
la Suisse prévoient un accroissement significatif de
la population &gée (figure 10). En 2023, la retraite et
la santé étaient la troisieme et la premiere source
de préoccupation des Suisses [19]. La prévention et
la promotion de la santé auront donc de plus en plus
de sens a tout age, méme aprés le départ a la re-
traite; d’'une part pour maintenir l'autonomie des
personnes agées, et d'autre part pour éviter Uisole-
ment social [106] [107].

En suivant des entrainements spécifiques, la qualité
de vie peut étre améliorée, 'autonomie maintenue,
la dépendance aux soins peut étre nettement retar-
dée ou raccourcie, et la fréquence des chutes peut
étre réduite de 30% a 50% [108]. Ainsi, les per-
sonnes agées peuvent vivre plus longtemps a domi-
cile, ce qui a un effet positif sur les colts de la santé.
La promotion de la santé et prévention devra égale-
ment s'atteler a prévenir les difficultés pour mar-
cher, et a limiter U'impact des atteintes auditives ou
visuelles et des troubles de la mémoire, qui peuvent
précipiter laffaiblissement physique, lisolement,
voire la dépression. Les politiques sociales ont
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aussi un role fondamental a jouer; car avoir une vie
sociale bien remplie permet notamment de limiter
le déclin cognitif et le risque de maladie d’Alzheimer
[109].

Afin de permettre le maintien a domicile et d’éviter
les hospitalisations inappropriées, il est également
nécessaire de développer les structures intermé-
diaires: unités d’'accueil temporaire, immeubles avec
encadrement pour personnes agées, foyers de jour
ou de nuit, et maisons de vacances. Dans ce contexte
le soutien aux proches aidants est aussi important.
Les communes et les villes jouent un réole central
dans ces domaines. Elles peuvent placer la santé
des citoyennes et citoyens, le bien-étre individuel et
le bien vivre ensemble au cceur de leurs projets de
développement (p. ex. dans leur Plan directeur com-
munal), car les conditions urbaines, environnemen-
tales, sociales, économiques, etc. ont une influence
déterminante sur la santé. Plus qu'un fil conducteur,
la santé constitue une valeur a prendre en compte
en amont des réflexions sur le développement ur-
bain [110].

Nombre de personnes dgées de 65 ans ou plus pour
100 actifs de 20 a 64 ans selon les 3 scénarios de base
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20 Promotion Santé Suisse. Publications sur le théme de la promotion de la santé des personnes 4gées.
https://promotionsante.ch/bases/publications/sante-des-personnes-agees.html (accés: 11.01.2024).
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En plus des thématiques émergentes et a surveiller
déja mentionnées au fil du texte, la promotion de
la santé et la prévention devront également tenir
compte des problématiques suivantes.

Au niveau individuel

De nouveaux outils numériques enrichissent sans
cesse la palette d’instruments a disposition de la
promotion de la santé et prévention. L'essor rapide
de systémes novateurs - qui permettent de mesurer
"état de santé, de dépister certaines maladies ou
de surveiller la qualité de 'environnement - ouvre
de nouvelles perspectives de personnalisation de la
promotion de la santé et prévention [111] [112].

Ces nouveaux outils ne pourront cependant pas se
substituer aux contacts humains, et les interven-
tions personnelles sont et resteront importantes
pour toutes les tranches d'age. Pour les personnes
agées en particulier - et au-dela de la promotion de
la santé et prévention -, il existe un important be-
soin de développer des services et des interventions
humanisés, basés sur les liens et les interactions,
pour compenser l'aspect parfois déshumanisé des
évolutions technologiques. Les programmes de
promotion de la santé et prévention pour les per-
sonnes socialement défavorisées et peu familieres
avec les outils numériques devront aussi étre ren-
forcés [113].

La promotion de la santé et prévention constitue
aussi un précieux allié dans le secteur des soins,
notamment pour développer des stratégies visant a
modifier les comportements de maniéere ciblée?
[114] [115]. De nouvelles connaissances en neuro-
sciences (p.ex. sur le développement du cerveau
des jeunes ou sur les mécanismes impliqués dans
les addictions) ouvrent des pistes inédites en ma-
tiere de prévention [116].

Une attention particuliere devra étre portée a la co-
hésion sociale [117], véritable ciment de la société.
Les proches aidants - et en particulier les jeunes -
devront davantage étre soutenus a lavenir. Tout

comme, il est important de renforcer les compé-
tences en santé de la population ainsi que les res-
sources des individus qui contribuent a une bonne
santé (salutogenése).

Au niveau des stratégies communales et
cantonales

La vulnérabilité différenciée de la population vis-a-
vis du coronavirus a mis en exergue l'étroite inter-
dépendance entre une maladie transmissible et de
multiples maladies non transmissibles (hyperten-
sion, maladies cardiovasculaires, diabéte, etc.).

En lien avec les changements climatiques, il s'agira
d'adapter et de renforcer les actions préventives
[118], et plus particulierement d’anticiper les dan-
gers liés aux fortes chaleurs, a l'asthme, a l'ex-
tension des plantes invasives allergisantes et de la
saison des pollens, ainsi qu'a la propagation des
maladies transmises par certains insectes. Ces
changements couplés a la dégradation de U'environ-
nement peuvent engendrer certaines difficultés
chez une part croissante de la population (anxiété,
problemes de sommeil, stress, etc.).

Quant a la transition énergétique, l'Académie des
sciences naturelles releve diverses problématiques
émergentes, notamment la pollution intérieure et
les moisissures liées a une mauvaise aération dans
les batiments dont l'isolation est améliorée, ou l'ex-
position accrue a l'électrosmog et les problemes
d'électrosensibilité (méme si le lien de cause a effet
n‘est pas reconnu) [119].

Aux déterminants sociaux s'ajoutent les détermi-
nants commerciaux sur lesquels il est aussi impor-
tant d'agir pour préserver la santé de la population.
Finalement, une bonne coordination des actions de
promotion de la santé entre les différents acteurs
est fondamentale dans un contexte ou les colts de
la santé sont en augmentation.

21 «Social Marketing seeks to develop and integrate marketing concepts with other approaches to influence behaviours that
benefit individuals and communities for the greater social good. Social Marketing practice is guided by ethical principles.
It seeks to integrate research, best practice, theory, audience and partnership insight, to inform the delivery of competition
sensitive and segmented social change programmes that are effective, efficient, equitable and sustainable.» ISMA 2013


https://www.i-socialmarketing.org/assets/social_marketing_definition.pdf

Entre 2015 et 2017, la Suisse a enregistré des pro-
grés dans lapplication des politiques recomman-
dées par 'OMS en matiere de maladies non trans-
missibles; cependant, la marge de progression dans

ce domaine reste conséquente [120].

Afin de maintenir ses objectifs, la promotion de la

santé et prévention a besoin:

1) d’actions concertées avec les autres politiques
publiques, notamment pour développer des
infrastructures qui ont une influence positive
sur les comportements et la santé;

2) d’'une forte volonté politique pour déployer des
mesures structurelles transversales;

3) d'un renforcement de U'équité en matiére de
santé.

Ces besoins pourront étre réalisés notamment
grace a un apport supplémentaire de moyens finan-
ciers, qui permettra d'accroitre les ressources en
personnel pour lancer ou accompagner les projets
intercantonaux en promotion de la santé et préven-
tion (alimentation, mouvement, santé psychique,
etc.). Ces moyens supplémentaires permettront
aussi de déployer une communication active et de
proximité et d’étre plus actif sur les réseaux sociaux,
en connexion directe avec les publics cibles et les
personnes vulnérables. En fin de compte, l'ensemble
de ces mesures conduira au changement de com-
portement souhaité au sein de la population.
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Il faut aussi relever que le long délai de retour sur
investissement de certaines actions de promotion
de la santé et prévention les rend d'autant plus vul-
nérables aux interruptions lorsque les budgets sont
sous pression. On évalue en outre souvent la pro-
motion de la santé et prévention en fonction de sa
capacité a réduire les colts de la santé, mais il est
primordial de ne pas perdre de vue son objectif
initial: assurer la bonne santé de tous - source de
qualité de vie - par la mise en place de conditions
sociales et matérielles appropriées et la stimula-
tion de comportements favorables a la santé.

Enfin, la Covid-19 nous a démontré qu'il y avait des
liens forts entre maladies transmissibles et mala-
dies non transmissibles: plus de 80 % des personnes
hospitalisées a cause de la Covid-19 avaient une ma-
ladie préexistante (principalement de 'hyperten-
sion, une maladie cardiovasculaire ou du diabéte)
[121], que la promotion de la santé et prévention
peut contribuer a prévenir. La promotion des com-
portements et des environnements favorables a la
santé - largement mise en avant dans la lutte contre
les maladies non transmissibles - a donc aussi un
impact positif sur la santé de la population en cas de
pandémie.
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9 Documentation compléementaire

Définitions

* Environnements favorables a la santé: Définition de la promotion de la santé

® OFSP: Promotion de la santé et prévention

Rapports sur la santé en Suisse

® Obsan (2024): Rapports cantonaux sur la santé

® Obsan (2020): La santé des 65 ans et plus en Suisse latine. Analyses intercantonales des données
de 'Enquéte suisse sur la santé 2017

® Obsan (2020): La santé en Suisse — Enfants, adolescents et jeunes adultes

® OFS (2022): Maladies et problémes de santé rapportés par les hommes et femmes durant
les 12 derniers mois

® OFS (2023): Colts et financement du systéeme de santé 2021

* OFSP (2018): Egalité des chances et santé. Chiffres et données pour la Suisse

® OFSP (2022): Guide de l'économie comportementale. Comprendre et changer les comportements

® OFSP (2023): Stratégie Santé2030

® OFSP: Rapports de recherche sur les Maladies non transmissibles

* OFSP, PSCH, CDS (2020): Egalité des chances dans la promotion de la santé et la prévention en Suisse.
Rapport de base

* Promotion Santé Suisse: Programmes d'action cantonaux (PAC). Evaluation du soutien de projets

® Santépsy: Promouvoir la santé psychique des adolescent-e-s a l'école et dans l'espace social.
Cahier de référence pour les professionnel-le's - Evaluation de la campagne de santé psychique
«SantéPsy.ch» / «SalutePsi.ch» en Suisse latine 2018-2022



https://www.environnements-sante.ch/approfondir/la-promotion-de-la-sante/
https://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/gesund-leben/gesundheitsfoerderung-und-praevention.html
http://www.obsan.admin.ch/fr/publications?topic=322
https://www.obsan.admin.ch/fr/publications/2020-la-sante-des-65-ans-et-plus-en-suisse-latine
https://www.obsan.admin.ch/fr/publications/2020-la-sante-des-65-ans-et-plus-en-suisse-latine
https://www.obsan.admin.ch/fr/publications/la-sante-en-suisse-enfants-adolescents-et-jeunes-adultes
http://www.bfs.admin.ch/bfs/fr/home/statistiques/sante/etat-sante/maladies.html
http://www.bfs.admin.ch/bfs/fr/home/statistiques/sante/etat-sante/maladies.html
https://www.bfs.admin.ch/bfs/fr/home/statistiques/sante/cout-financement.gnpdetail.2023-0169.html
http://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/zahlen-und-statistiken/zahlen-fakten-zu-chancengleichheit.html
https://www.bag.admin.ch/dam/bag/fr/dokumente/npp/ncd/verhaltenskonomie/leitfaden.pdf.download.pdf/Guide_economie_comportementale.pdf
http://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/strategie-und-politik/gesundheit-2030/gesundheitspolitische-strategie-2030.html
http://www.bag.admin.ch/bag/fr/home/das-bag/publikationen/forschungsberichte/forschungsberichte-nichtuebertragbare-krankheiten.html
https://www.bag.admin.ch/dam/bag/fr/dokumente/nat-gesundheitsstrategien/nat-programm-migration-und-gesundheit/forschung-migration-und-gesundheit/grundlagenbericht-chancengleichheit-in-der-gesundheitsforderung.pdf.download.pdf/Rapport%20%C3%89galit%C3%A9%20des%20chances%20dans%20la%20promotion%20de%20la%20sant%C3%A9.pdf
https://www.bag.admin.ch/dam/bag/fr/dokumente/nat-gesundheitsstrategien/nat-programm-migration-und-gesundheit/forschung-migration-und-gesundheit/grundlagenbericht-chancengleichheit-in-der-gesundheitsforderung.pdf.download.pdf/Rapport%20%C3%89galit%C3%A9%20des%20chances%20dans%20la%20promotion%20de%20la%20sant%C3%A9.pdf
https://promotionsante.ch/programmes-daction-cantonaux/evaluation-et-monitoring/evaluation-du-soutien-de-projets-programmes-daction-cantonaux
https://www.santepsy.ch/fr/actualites/sante-mentale-des-adolescentes--un-cahier-de-reference-pour-les-professionnelles-1066
https://www.santepsy.ch/fr/actualites/sante-mentale-des-adolescentes--un-cahier-de-reference-pour-les-professionnelles-1066
https://www.santepsy.ch/fr/actualites/sante-mentale-des-adolescentes--un-cahier-de-reference-pour-les-professionnelles-1066
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Enquétes et monitorings

® HBSC: Health Behaviour in School-aged Children, WHO Collaborative Cross-National Survey

® Health Evidence: Base de données des revues systématiques portant sur lefficacité et/ou la rentabilité

des interventions de santé publique (classées d’aprés la qualité des revues systématiques)

® MonAM: Systéme de monitorage suisse des Addictions et des Maladies non transmissibles

® Monitorage suisse des addictions (pour les substances psychoactives)

© OFS (2024): Enguéte suisse sur la santé

® OFS (2023): Statistique des causes de décés, y compris années potentielles de vie perdue

® OFS (2023): Suivi des objectifs du développement durable (ODD 3: Bonne santé et bien-étre)

Recommandations pour la mise en pratique

® Praticien Addiction Suisse: Support d'information aux médecins pour leur travail auprées des personnes

souffrant de consommations problématiques de substances psycho-actives ou de comportements

addictifs (p. ex. alcool, nicotine ou cocaine, mais aussi dépendance au jeu et aux médicaments)

® Promotion Santé Suisse (2023): Liste d’orientation PAC 2022: Interventions et mesures pour les
programmes d'action cantonaux (PAC) menés dans les domaines Alimentation et activité physigue et

Santé psychique des enfants et des adolescent-e-s ainsi que des personnes gées

® PePra - La plateforme d’information pour la prévention au cabinet médical

Depuis 2021, la plateforme en ligne www.prevention.ch permet aux acteurs du domaine d’échanger sur la
mise en ceuvre des stratégies nationales et de profiter d'outils développés pour eux afin de faciliter leur travail
de prévention et de promotion de la santé.



https://hbsc.org/
https://healthevidence.org/search.aspx
https://healthevidence.org/search.aspx
http://www.obsan.admin.ch/fr/MonAM
https://www.addictionsuisse.ch/faits-et-chiffres/
https://www.bfs.admin.ch/bfs/fr/home/statistiques/sante.gnpdetail.2024-0159.html
https://www.bfs.admin.ch/bfs/fr/home/statistiques/sante/etat-sante/mortalite-causes-deces.html
http://www.bfs.admin.ch/bfs/fr/home/statistiques/developpement-durable/monet-2030/tous-selon-themes/3-sante.html
https://www.praxis-suchtmedizin.ch/index.php/fr/
https://www.praxis-suchtmedizin.ch/index.php/fr/
https://www.praxis-suchtmedizin.ch/index.php/fr/
https://promotionsante.ch/node/8256
https://promotionsante.ch/node/8256
https://promotionsante.ch/node/8256
https://www.pepra.ch/fr
http://www.prevention.ch
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