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Face aux hausses a répétition des primes mala-
die, de nouvelles initiatives sur la santé vont étre
mises en votation aumois de juin, mais aucune ne
donne d’indications sur des mesures qu'il faudrait
prendre pour mieux maitriser les cotts de la santé
en Suisse alors que les perspectives demeurent trés
préoccupantes. D'une part en raison du vieillisse-
ment et del'état de santé de la population, d'autre
part en raison d'un systéme de santéqui, plutot que
de prévenir les maladies liées aux styles de vie, pri-
vilégie leur traitement médical.

A cet égard, le cas du surpoids et de l'obésité est
emblématique. On observe un taux dobésité des
enfants et des adolescents multiplié par cing entre
1990 et 2022 dans le monde, avec des conséquences
dramatiques sur les maladies non transmissibles
comme le diabéte, les maladies cardiovasculaires et
différents cancers dont I'impact sanitaire, social et
économique est considérable, y compris en Suisse.
Or, ces pathologies sont trésliées ala combinaison
d’une alimentation de mauvaise qualité et de la trop
grande sédentarité qui caractérisent nos stylesde

vie. Mais plutét que de répondre a ces probléemes
principalement d’origine sociale par des actions
déterminées de protection des consommateurs et
desincitations a l'activité physique et au sport, on
privilégie une approche curative trés cotteuse qui
profite aux actionnaires des grandes entreprises
pharmaceutiques. Lavaleur de I'entreprise danoise
Novo Nordisk, dont le médicament - le sémaglutide
(Wegovy, Ozempic, Rybelsus) - permettrait de mai-
grir sans changer de style de vie, était supérieure
au PIB danois en 2023!

Comme pour d'autres promesses de I'indus-
trie, on peut douter d'un effet durable de ces
«pilules miraculeuses» sur la santé de la popula-
tion. En revanche, il ne fait aucun doute que les
couts supplémentaires risquent une nouvelle fois
détre a la charge des assurés.

Au lieu de privilégier un traitement des conse-
quences, il faudrait sattaquer aux causes des colts
de la santé. Or, le constat est clair, plus de la moi-
tié de nos primes maladie couvrent les cotts liés
anosstylesde vie (notamment: alimentation, acti-
vité physique, sommeil, alcool, tabac). En Europe,
le manqued’activité physique est responsable d'en-
viron 10% des déceés toutes causes confondues et
de 30% des couts directs des soins de santé liés aux
maladies non transmissibles et aux troubles dela
santé mentale. Et avec actuellement environ 86%
des adolescents suisses de 112 17 ans qui ne res-
pectent pas les minima recommandés d'activités
physiques de I'OMS (soixante minutes par jour,
sédentarité limitée), la situationrisque de se dégra-
der encore dans les prochaines années.

Ily adoncurgence et les mobilités actives —essen-
tiellement la marche et le vélo avec ou sans assis-
tance électrique - sont un levier pour éviter la
sédentarité et les maladies non transmissibles qui
y sont liées. En effet, ces mobilités, en particulier
I'usage du vélo, sont limitées en Suisse en comparai-
son d’autres pays européens. Pourtant, il y a beau-

coup d'arguments en faveur de la pratique du vélo
au quotidien, notamment sur le plan économique.
Tout en prenant en compte lescoltsliés aux risques
associés a la pratique du deux-roues (chute, colli-
sion), un doublement de cette pratique en Suisse
économiserait déja plus de2 milliards defrancs par
annéea la collectivité. Aux Pays-Bas, les économies
liées a la pratique du vélo représentent 3% du PIB.

Des résistances difficiles a lever

Ces importants potentiels d'économie sont
confirmés par une étude récente sur la popula-
tion adulte francaise (20-89 ans) qui montre que
l'utilisation du vélo permet d'éviter 1919 déces pré-
maturés et 5963 cas de maladies chroniques alors
meéme que le temps d’usage moyen au quotidien
est tres faible (proche d'une minute). Le simple
passage a 25% des trajets courts (moins de 5 kilo-
meétres) de la voiture au vélo permettrait une éco-
nomie annuelle de 2,6 milliards d'euros. De plus,
la pollution de l'air par les transports détériore
significativement la santé. Par exemple, méme a
partir d'un faible niveau d'exposition, ils accrois-
sent les difficultés d'élocution, les symptomes de
lamaladie d’Alzheimer et les démences des per-
sonnes agées, dont la charge économique est esti-
meée a environ 2000 milliards de dollars américains
dans le monde d'ici a 2030.

Outre les bénéfices d'un accroissement de l'ac-
tivité physique sur la santé, une augmentation de
la part modale des déplacements actifs (au lieu de
motorisés) induit toute une série de bénéfices col-
latéraux: gains en qualité de vie, espaces urbains
apaisés, accroissement des interactions sociales,
risques d’accident diminués, sécurité des enfants
accrue, moins de bruit et de pollution, ete.

Enconséquence, desvilles et cantons ont engagé
une politique déterminée d’accroissement de la
part modale des déplacements actifs. Mais en la
matiere, les arguments économiques, de défense

de la santé et de la qualité de vie se heurtenta des
résistances importantes. Selon les lieux et les pro-
jets, on observe des conflits entre automobilistes,
cyclistes et piétons sur les usages de l'espace. Or,
ces oppositions n‘aident pas atrouver des solutions
alors que pourtant de nombreuses personnes uti-
lisent plusieurs modes de déplacement.

Afin de dépasser les résistances idéologiques, il
faudrait que les responsables politiques prennent
en compte les cotts effectifs, I'impact sur la qua-
lité de vie et la santé des différents modes dedépla-
cement pour décider de la meilleure facon de les
articuler. Lesrésultats des recherches attestent de
I'importance de modifier les aménagements. Pen-
sés autour de I'automobile, ils incitent une partie
de la populationsuisse a ne pasimaginer d’alterna-
tives a la voiture, alors que pourtant 46 % des dépla-
cements en voiture font moins de 5 kilomeétres.
Pour favoriser des changements de comportement,
lesinfrastructures favorisant les mobilités actives
doivent étre mises en place afin de garantir leur
confort et leur sécuriteé.

Cependant, la difficulté de surmonter les obs-
tacles culturels et symboliques et d'augmenter la
part des mobilités actives ne se limite pas a des
obstacles matériels. Le lobby automobile a une
puissance qui lui permet de faire un énorme tra-
vail symbolique pour rendre négligeable I'impact
dramatique de la voiture sur la santé et trés dési-
rable le déplacement automobile.

Face a I'inertie des styles de vie, entretenue par
les milliards de franes du marketing de l'industrie,
les résultats des recherches comme les modestes
budgets alloués a la prévention ne font pas le poids.
Cerapport de force inégal freine les changements
en rendant peu audibles les bénéfices collectifs
d'un accroissement de la part modale des mobi-
lités actives dont les économies potentielles sur
les colits de la santé ne devraient pas étre autant
négligées. m




