Evaluation : Montrer que le surpoids et I’'obésité sont un probléme de santé publique

*Pdle thématique/Des préoccupations de santé publique a la reconnaissance de
problémes sanitaires par la collecdtivité

eTravail individuel
*Réponse sous forme d'une composition rédigée

Modalités
pédagogiques

des problemes de santé publique ; identifier la dimension sociale des questions de

Capacités sante. , . s ) . .
exigibles/ eCompétences : Analyser des faits de société posant des questions sanitaires et sociales.

Compétences

eSélectionner des informations pertinentes.
ePrésenter une démonstration : arguments, illustrations.
eComprendre comment un probleme de santé devient un probléeme de santé publique

eSanté publique, santé individuelle, santé collective, préoccupation, inégalités,

Notions épidémiologie

Savoirs associés

¢2 heures

eCapacités exigibles : Montrer la place relative de I'épiémiologie dans la reconnaissance }
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Evaluation

Montrer que le surpoids et I'obésité sont un probléeme de santé publique

Document 1 : Prés d'un Frangais sur deux est obése ou en surpoids (30/06/2021 )

Prés d'un adulte sur six souffre d'obésité. C'est ce qu'indique une nouvelle étude
présentée mercredi 30 juin 2021 par la Ligue contre I'obésité. Un chiffre qui montre a
qguel point I'obésité continue de progresser en France. Par ailleurs, le surpoids recule
légérement, atteignant 30 % de la population, révele cette étude qui évalue aussi pour
la premiére fois I'obésité infantile. La corpulence est mesurée a partir de l'indice de
masse corporelle (IMC), obtenu en divisant le poids (kg) par le carré de la taille (m?).
Inférieur a 18,5 points, il indique une insuffisance pondérale, entre 18,5 et 25 une
corpulence normale, entre 25 et 30 un surpoids, au-dessus de 30 une obésité, et au-dela
de 40 une obésité massive.

En 2020, 17 % des adultes étaient en situation d'obésité, soit prés de 8,6 millions de
personnes, contre 15 % en 2012 et 10,1 % en 2002. En revanche, la proportion de
personnes en surpoids recule de deux points par rapport a 2012, a 30,3 %. Elle retrouve
ainsi son niveau de 2000. Au total, « prés d'un Francais sur deux est en situation de
surpoids et/ou d'obésité », souligne la Ligue, fédération créée en 2014 pour « changer le
regard sur |'obésité et améliorer la prise en charge médicale de cette maladie ». [...]

Hypertension, diabéete, apnée du sommeil...

Parmi les 17 % de personnes en situation d'obésité, 11,9 % ont un IMC entre 30 et 35,
3,1 % entre 35 et 40 et 2 % au-dela de 40, soit un million de personnes. « Si les femmes
sont toujours plus touchées que les hommes », avec respectivement 17,4 % et 16,7 %
d'obeéses, « c'est aupres de ces derniers que les progressions sont les plus fortes,
notamment sur I'obésité massive », « multipliée par trois en huit ans », souligne
I'enquéte. L'obésité a des causes multiples, dont I'alimentation, la sédentarité et
certaines prédispositions génétiques. Elle est considérée comme un probleme de santé
publique majeur car c'est « un facteur de risque de pathologies chroniques (diabéte,
hypertension, etc.) et elle a des conséquences psychologiques et sociales majeures
(mésestime de soi, dépression, isolement, etc.) », souligne le ministére de la Santé.
Selon I'enquéte, 36 % des personnes obéses interrogées sont traitées pour
hypertension, 20 % pour diabete et 18 % pour apnée du sommeil, contre
respectivement 20 %, 9 % et 7 % parmi I'ensemble des personnes interrogées. « Elle
peut se prévenir, notamment dans ses formes sévéres, et doit étre prise en charge de
fagon graduée et dans une approche pluridisciplinaire », ajoute le ministere, qui rappelle
gue « le recours a la chirurgie n'est approprié que dans des cas trés spécifiques ».

AFP. «Prés d'un Frangais sur deux est obése ou en surpoids » lepoint.fr [en ligne]. Disponible sur :
<https.//www.lepoint.fr/societe/en-france-l-obesite-progresse-30-06-2021-2433590_23.php>, consulté le 31mars 2022.


https://www.lepoint.fr/tags/france
https://www.lepoint.fr/tags/ministere-de-la-sante

Document 2 : Une stigmatisation des personnes trés présente
L'obésité infantile entraine de I'absentéisme scolaire, des résultats plus faibles a I’école,
et plus de difficultés a suivre des études supérieures jusqu’a leur terme. Moins
épanouis, ils sont plus souvent victimes de harcélement scolaire (3 fois plus que les
autres enfants). Les adultes voient leur chance diminuée d’avoir un emploi, et lorsqu’ils
travaillent, sont plus absents et moins productifs. La personne qui a une obésité peut
étre critiquée, ou jugée négativement par la société civile, mais aussi par le milieu
soignant. Elle est souvent tenue comme responsable de sa situation et de I'échec de la
prise en charge. Les messages négatifs peuvent accroitre un sentiment de culpabilité
souvent présent

https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2020-03/note _de cadrage obesite.pdf

Document 3 : Un « colit social » de 20,4 milliards d’euros

A partir des conséquences de |'obésité sur la santé, le Trésor public a réalisé une
estimation de son « codt social ». Un calcul qui prend en compte des facteurs qui vont
des plus évidents, comme les dépenses de santé, aux conséquences sur I'activité
économique, comme les pertes de production liées a I'obésité.

Il tient également compte du fait — certes cynique mais réel — que la mortalité plus
précoce entraine pour partie des économies, liées au non-versement de pensions de
retraite par exemple.

Les surcoQts pour I’Assurance-maladie et les indemnités journaliéres (13,4 milliards)
ainsi que les pertes de production (7,1 milliards) arrivent en téte de ces co(ts.

» Les composantes du "cofit social” de I'obésité
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Source : DG Trésor, 2016

SENECAT, Adrien, “comment lutter contre le surpoids au coiit social », lemonde.fr [en ligne]. Disponible
sur : https.//www.lemonde.fr/les-decodeurs/article/2016/09/02/comment-lutter-contre-le-surpoids-au-
cout-social-comparable-a-celui-du-tabac_4991853_4355770.html|


https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2020-03/note_de_cadrage_obesite.pdf

Document 4 : L’obésité : impact des politiques contre I'obésité

Country note to the report The Heavy Burden of Obesity

£S FOR BETTER LIVES
CHARGE DU SURPOIDS ET DE L'OBESITE Source: Modéle SPHeP-NCDz de 'OCDE
Réduction de I'espérance de Réduction de l'espérance de vie comparée aux autres pays
vie gttnbuabte au surpoids ' ° e
Annéea, moyenne sur 2020-2050
Dépenses de santé Pourcentage des dépenses de santé comparé aux autres pays

attribuables au surpoids 0 o
Pourcentage du total par habitant, 0

Cout sur le marché du Colit par habitant comparé aux autres pays
travail lié au surpoids % e
EUR par habitant, moyenne sur

Montant de limposition par habitant comparé aux autres pays

____,e,___

fiscale liée au surpoids

Augmentation de la charge %
EUR par habitanit, moyenne sur

2020-2050 Le plus faible* Le plus élevé
Nombre de maladies liées au surpoids Réduction effective de Impact macroéconomique
Milliers de cas /% du nombre total, total I'effectif due au surpoids du surpoids
sur 2020-2050 Equivalent des travailleurs a Moyenne sur 2020-2050
temps plein, moyenne sur 2020-
Malades 0
el s 4545 19% 2050 2.7%
Balsse du PIB due au surpoids
Diabéte 2379 7% 671 210
45%  Présentéisme 0.8
Démence 934 15% 33% Chdmage Augmentation (en pomt de
21% Absentéisme pourcentpqe)mtaxxdmposmon
s 613 12% 1% Retraite anticipée meeq- ences du supoide

* 1 étant les pays ayant les plus faibles valeurs et 10 les plus élevés



