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Selon I'enquéte suisse sur la santé, réalisée en 1997, un peu plus de 80 % des
personnes, a Genéve et en Suisse, déclarent se sentir en bonne, voirel en tres
bonne santéloutefois, cette auto-appréciation de I'état de santé, positive a bien
des égards, peut paraitre relativement indépendante de I'état de santé diagnosti-
qué par un médecin. En outre, I'évaluation qu’une personne fait de son gtat de
santé n’est pas fectuée selon des critéres précis, mais selon, par exemple, ce
gu’elle pense étre un bon état de santé pour son age.

Ainsi, lorsque les questions se font plus précises, on observe que prés de 30 % de
la population a ressenti, durant les quatre derniéres semaines, des troubleg physi-
ques importants. Les femmes font état relativement plus fréquemment que les

hommes d’indispositions physiques importantes.

Office cantonal de la statistique - Genéve 1
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Introduction

Comment allez-vous en ce moment ? Pouvez-vous m’indiquer votre tilletfe

avis, de quoi dépend avant tout le fait que quelqu’un soit en bonne ou en moins bonne
santé ? Fumez-vous, méme occasionnellement ? Quelle est votre consommation ha
bituelle d’alcool Vous étes-vous déja fait vacciner contre la gripfyee2-vous pris

des somniféres aux cours des sept derniers jours ? Quand avez-vous consulté votri
médecin pour la derniére foig\?ez-vous été victime de violence au cours des douze
derniers mois Yoyez-vous sudisamment bien pour lire un livre ou un journal ? Si
VOUS pensez aux expériences faites dans votre vie, avez-vous parfois l'impression
d’étre ballotté dans tous les sens ?

Voici quelques-unes des nombreuses questions posées en 1997 a un échantillor
représentatitle la population en Suisse, a I'occasion de la deuxieme enquéte suisse
sur la santé (ESS), menée par I'Office fédéral de la statistique (OFS).

Comme le suggeére la série de questions rapportées plus haut, le champ de cette
enquéte dépasse le « simple » recueil de données sur I'état de santé de la populatior
L'ESS tente aussi de saisir des informations sur le mode de vie, les attitudes et con-
duites affectant (positivement ou négativement) la santé. Par conséquent, I'ESS ouvre
la voie a une multitude d’approches et d’analyses.

Selon I'esprit de la collectio@ommunications statistiquesous nous en tiendrons
a une synthése des principaux résultats 1997 de cette éndigdtque retenue
reprend lagement les themes déja présentés par I’'OFS

Pour ne pas (trop) allongéaccent est mis sur les thfences entre sexes et groupes
d’ages tant pour les résultats enregistrés a I'échelon du canton de Geneve que pou
ceux établis au niveau national. Cette systématique permet d’aborder les phénome-
nes dans leur complexité. Erfedf si par exemple certains résultats statistiques ob-
servables selon I'avancement en age sont dus daihlissement et un ralentisse-
ment des fonctions vitalgsénescence)| n’est toutefois pas exclu qu’ils soient
aussi I'expression d’'&ts de génération.

Le chapitre 1fournit des informations générales sur I'état de santé de la population.
Le chapitre 2renseigne sur la difsion de certaines habitudes ou attitudes pouvant
étre considérées comme des facteurs de risque pour la santé, tand&hgpéne3

traite de quelques comportements préventifcHapitre 4analyse la fréquence des
recours aux soins, au travers de la consommation de médicaments et de l'utilisation
des services de santé. tieapitre 5aborde le théme des menaces, peurs et violences
pouvant engendrer des problemes de santé. Enfin, en reprenant ou en élargissan
certains thémes des chapitres précédents, les deux chapitres suivants se concentre
sur les personnes agéebdpitre 6 et les jeuneschapitre 7).

1 Conduites par un groupe de travail intercantonal, des analyses détaillées des résultats de 'ESS son
aussi en cours d’édition. Des informations complémentaires sont disponibles auprés de la Direc-
tion générale de la santé du Département de I'action sociale et de la santé (DASS) (tél. : 022 / 839
98 30).

2 OFFICE FEDERALDE LA STATISTIQUE. Enquéte suisse sur la santé. Santé et cotapmmts
vis-a-vis de la santé en Suisse 199atistique de la Suisse, Neuchatel, 2000 (127 pages);

OFFICE FEDERALDE LA STATISTIQUE. Enquéte suisse sur la santé 1997%miers résultats
Neuchéatel, 1998 (dépliant).

Par ailleurs, signalons que I'essentiel des informations ou commentaires sur la portée et la limite
des questions / indicateurs de I'ESS sont tirés de :

OFFICE FEDERALDE LA STATISTIQUE. Enquéte suisse sur la santé. Santé et cotapmnts
vis-a-vis de la santé en Suisse. Résultats détaillés dectaigpe enquéte suisse sur la santé
1992 / 93 Statistique de la Suisse, Neuchéatel, 1998 (128 pages).
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Une large majorité de la
population se sent en
bonne santé

Les femmes sont propor-
tionnellement plus nom-
breuses que les hommes
a souffrir d’un probléme
de santé ...
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La présente analyse a éndue possible grace a I'extension de I'échantillon
des ménages intargés, qui a permis d’obtenir des résultapnésentatifs pour
Genéve. élargissement de I'échantillon a été financé par le Dé&raent de
I'action sociale et de la santé du canton de Geneve (DASS), qui a suivi de prés le
dérulement du mmjet.

1. Etats de santé physique et p sychique
1.1 Etat de santé subjectif

L'appréciation spontanée et subjective que les personnes donnent de leur santé es
importante dans la mesure ou cette auto-évaluation détermine grandement le recours
a un praticien ou a un service de soins. Bien entendu, cette information peut paraitre
relativement indépendante de I'état de santé tel qu’il est diagnostiqué par un méde-
cin. En efet, I'évaluation qu’une personne fait de son état de santé n'estfeas ef
tuée selon des critéres précis de santé, mais selon, par exemple, ce qu’elle pense étt
un bon état de santé pour son age.

Dans le canton de Genéve, au moment de I'enquéte, 81 % des répahéatent

se sentir en bonne, voire en trés bonne santé, et seulement 4 % jugent leur état de
santé mauvais ou tres mauvaisl’échelon du pays, les ordres de grandeur sont
analogues. Logiquement, la proportion des personnes déclarant étre en mauvaise
santé augmente avec I'dge. De maniere générale, les femmes semblent relativemen
moins nombreuses que les hommes a ressentir de maniere positive leur état de sant
(77 % contre 86 %, a Geneve).

1.2 Toubles physiques, incapacités tempagaiet accidents

Méme si I'état de santé subjectif est un indicateur qui permet de se faire une bonne idée
de I'état de santé de la population, il ne renseigne pas sur ce que signifie
« se sentir en bonne santé ».

En précisant les questions, on apprend qu’environ une personne sur sept a Geneve
(une personne sur six en Suisse) déclardriodiun probléme de santé abmique

la limitant dans ses activités quotidiennes (Genéve : 13 % des hommes, 16 % des
femmes; Suisse : 15 % des hommes, 19 % des femmes).

Et en se fondant sur lesubles physiquagssentis durant les quatre derniéeraaines

— maux de dos / de reins, sentiment de faiblesse généralisée / de lassitude / de manqu
d’énegie, maux de ventre / ballonnements, diarrhée / constipatificylt#s a s’ender

mir / insomnies, maux de téte / autres douleurs du visage, irrégularités cardiaques, dou-
leurs ou sensations de pression dans la poitrine —, on peut considérer qu'a Geneve 29 9
des personnes présentent des troubles impdttanis environ 85 000 personnes.

A I'échelledu pays, la proportion se fixe & 27 %. Les femmes font montre relativement
plus fréquemment que les hommes d’'indispositions physiques importantes (36 % contre
20 % pour Geneve ; 34 % contre 19 % a I'échelon suisse).

3 Le masculin générique et les formes épicénes sont utilisés dans les publicationfiaed4dto-
nal de la statistique. Par ailleurs, les termes de « Genevois » et de « Suisses » doivent étre considé
rés dans ce travail comme équivalents a « personnes résidant a Genéve » et « personnes résidant e
Suisse ».

4 Probléme de santé psychique ou physique (ou une maladie de ce type) qui dure depuis plus d’une
année.

5 La notion de « troubles importants » correspond aux troubles physiques susmentionnés. Les per
sonnes ayant déclaré de la fievre sont exclues.

Office cantonal de la statistique - Genéve 3
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Les tableaux 1a et 1b présentent les résultats détaillés pour les principaux troubles
physiques ressentis par la population.

T - 01a Principaux troubles physiques ressentis au cours des quatre derniéres semaines,
selon le sexe et le groupe d'ages, en 1997 (1)
En % Canton de Genéve

Pas du tout Un peu Beaucoup

Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble

Douleurs dorsales

ou lombaires

15-34 ans 614 50,9 56,0 33,7 372 35,5 4,8 [11,9 8,5
35-49 ans 72,5 49,9 60,4 [24,0] 37,6 31,3 [35] [12,5] [8,3]
50 - 64 ans 56,8 495 53,0 [31,6] 39,8 35,9 [11,6] [10,7] 11,1
65 ans ou plus 40,9 50,9 46,8 49,7 36,0 47 941 [13,0] [11,5]
Total 60,1 50,3 54,9 331 37,7 35,6 6,8 12,0 9,6

Sentiment de faiblesse généralisée,
de lassitude, ou de manque d'énergie

15-34 ans 662 425 540 311 530 423 R7 45 3.6]
35-49 ans 611 495 549 359 415 389 B0 [9.0] 6.2]
50 - 64 ans 552 439 492 416 486 453 B2 75 5,5]
65 ans ou plus 577 5141 53,8 [37.6] 395 387 47 [94] 7,5
Total 609 464 531 359 463 415 B2 73 54

Maux de téte ou autres
douleurs du visage

15-34 ans 655 43,1 54,0 320 456 39,0 25 [113] 7,0
35-49 ans 627 546 584 325 370 349 48 83 6.7]
50 - 64 ans 734 527 625 [225] 384 30,8 41 B9 [6,6]
65 ans ou plus 843 756 792 11,9 [21,3] 174 B8 B31] 34]
Total 695 546 616 268 370 322 B7 84 6,2

Insomnies, difficultés
a s'endormir

15-34 ans 66,7 66,4 66,6 274 241 25,7 [6,0] [9,5] 78
35-49 ans 70,0 64,3 67,0 [23,8] 26,9 25,5 [6,2] [8,7] [7.5]
50 - 64 ans 59,1 52,8 55,7 [32,8] 348 33,9 8,11 [124] [10,4]
65 ans ou plus 52,6 47,2 494 [34,8] 372 36,2 [12,6] [15,6] [14,4]
Total 63,6 59,1 61,2 28,8 29,8 29,3 7,6 11,1 9,5
Douleurs dans les membres

ou les articulations

15-34 ans 67,1 65,5 66,3 28,0 29,5 28,8 [4,9] [5,0] [4,9]
35-49 ans 54,5 52,5 53,5 38,0 39,3 38,7 [7,5] [8,1] [7,8]
50 - 64 ans 51,0 471 49,0 34,9 418 38,5 (141  [M11] [12,5]
65 ans ou plus 53,1 48,3 50,3 [41,3] 29,6 34,5 [56] [22,0] [15,2]
Total 57,8 54,6 56,1 344 349 34,7 7,8 10,5 9,3

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.
Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

Par ailleurs, a Geneve, 13 % des hommes et 17 % des femmes (16 % des hommes ¢
19 % des femmes en Suisse) disent avoirh@édicapés par un pbléme de
santéau moins un jour durant les quatre derniéres semaines, au point de ne pas
pouvoir exercer leur activité normalement. Pour 80 % des personnes environ, la prin-
cipale raison invoquée est la maladie. Pour 41 % des « Genevois » concernés, ce
handicap temporaire s’est traduit par un arrét de travail ou de I'activité habituelle
(par exemple, le ménage) oscillant entre 1 et 3 jdul&chelon national, cette
proportion se fixe a 29 %.

4 Office cantonal de la statistique - Geneve
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... mais les hommes sont
relativement plus nom-
breux que les femmes a
avoir subi un accident
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En Suisse et a Genéve, un peu plus de 20% des hommes et environ 15 % des femme
indiquent avoir subi uaccident ayant engendré une atteinte coetlerau cours

des douze mois qui ont précédé I'engtiétes accidents les plus fréquents sont
ceux liés a la pratique d’un sport ou survenus lors d’'un({@eneve : 10 %; Suisse :

10 %).Viennent ensuite les accidents professiorin@sisse : 6 %), les accidents
domestiques (Geneve : 5 %; Suisse : 4 %) et les accidents de la route (Suisse : 2 %)

T - 01b Principaux troubles physiques ressentis au cours des quatre derniéres semaines,
selon le sexe et le groupe d'ages, en 1997 (1)
En % Suisse

Pas du tout Un peu Beaucoup

Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble

Douleurs dorsales
ou lombaires

15-34 ans 616 527 57,1 321 380 350 63 93 7.8
35-49 ans 617 516 567 301 368 329 82 126 104
50 - 64 ans 597 461 528 313 383 349 90 156 124
65 ans ou plus 572 447 497 B9 369 365 68 184 137
Total 60,6 493 547 319 373 347 75 134 106

Sentiment de faiblesse généralisée,
de lassitude, ou de manque d'énergie

15-34 ans 55,2 415 484 40,5 49,5 45,0 43 8,9 6,6
35 -49 ans 58,9 455 52,2 36,0 44,5 40,2 5,1 10,0 75
50 - 64 ans 64,4 51,9 58,0 30,1 40,3 35,3 55 78 6,7
65 ans ou plus 67,1 514 57,7 281 39,5 34,9 48 9,1 74
Total 60,1 46,8 53,2 35,1 44,2 39,8 4,9 9,0 7,0

Maux de téte ou autres
douleurs du visage

15-34 ans 59,4 442 51,8 33,3 437 38,5 73 12,1 9,7
35-49 ans 61,5 47,9 54,8 31,9 38,1 349 6,6 14,0 10,3
50 - 64 ans 69,2 55,3 62,1 258 331 29,5 49 11,6 8,3
65 ans ou plus 814 72,8 76,2 16,6 20,7 19,1 [2,1] 6,5 47
Total 65,5 53,6 59,3 28,7 351 32,0 58 11,3 8,7
Insomnies, difficultés

a s'endormir

15-34 ans 743 69,5 719 21,7 24,2 23,0 39 6,3 5,1
35-49 ans 70,2 63,8 67,0 24,3 21,7 26,0 5,6 8,5 7,0
50 - 64 ans 65,9 47,5 56,6 27,6 40,8 343 6,5 11,7 9,1
65 ans ou plus 60,5 394 478 31,2 44,2 39,0 8,3 16,4 13,2
Total 69,2 57,0 62,9 25,2 32,8 29,1 5,6 10,2 8,0
Douleurs dans les membres

ou les articulations

15-34 ans 70,3 73,7 72,0 25,7 21,2 235 40 51 46
35-49ans 67,2 65,9 66,6 26,6 26,3 26,4 6,3 78 7,0
50 - 64 ans 60,9 50,6 55,7 29,3 36,7 33,1 9,9 12,6 11,3
65 ans ou plus 53,9 40,7 46,0 359 38,6 375 10,2 20,7 16,5
Total 64,8 59,8 62,2 28,3 29,5 28,9 6,9 10,7 8,9

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.
Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

6 Les résultats doivent étre considérés avec quelques réserves car la notion d'« atteinte corporelle »
peut varier selon les interprétations.

7 1l s'agit de la proportion de répondants ayant signalé ce type d'accident.

8 Répondants agés de 15 a 64 ans, ayant actuellement une activité lucrative (employés, indépen-
dants, personnes en apprentissage ou occupées occasionnellement).

Office cantonal de la statistique - Genéve 5
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Les variations selon le sexe ou I'age ne peuvent étre clairement établies qu’a I'éche-
lon du pays, en raison des effectifs des répondants. En Suisse, les accidents de spo
ou de jeu et les accidents du travail sont signalés plus frequemment par les hommes
(respectivement 13 % et 8 %) que par les femmes (7 % et 3 %). Par ailleurs, les
proportions de répondants ayant subi ces types d’accidents diminuent avec I'avan-
cement en age.

Pour 60 % des personnes ayant subi un accident de sport ou de jeu a Genéve (62 9
en Suisse), I'accident n'a pas entrainé de journée d’incapacité de travail. En revan-
che, pour une majorité de répondants, les accidents du travail ont donné lieu a un
arrét de travail (61 % en Suisse).

Validité et précision des résults tirés de I'ESS

Bien que le taux de réponse a I'enquéte puissed@msidéré comme élevé par
comparaison avec d'awds enquétes internationales (voir encadré suivant), la
représentativité des résultaegpose sur I'lhypothése — non vérifiée — que les per
sonnes n'ayant pas répondu au sondage ne se distinguent pas des particjpants.

Par ailleurs, d’un point de vue strictement statistique, les résultats d’'un sondage
présentent inévitablement une mard’'ereur dont I'étendue est fonction d
nombe de réponsescueillies.Aussi, cetains écats (en I'espéce, erdgrhom-
mes et femmes et/ ou selon leugre d’ages) peuvent étconsidérés comme
non significatifs. Les résultats queposent sur de petits effectifs (30 personpes
ou moins) sont signalés par deschets (tableaux) ou un astérisque (graphi-
ques). Les chiférs ainsi mis en évidence pour Geneve ne doiventénsidérés
que comme indicatifs et n’étinterprétés, dans la regle, qu’a 'aune de ceux
établis a I'échelon suisse.

En oute, la maniee dont sont intégrées dans les comptages les non-réponses,
les réponses ambigués (« ne sais pas », eau)y ou les réponses fournies|a
des questions-files peut modifier sensiblement les résultats.

Finalement, de fagon trés générale, les résultats de I'ESS doivemmi@ipre-
tés avec prdence. Seuls lesdres de grandeur doivent véritablemeatenir
I'attention.

1.3 Indice de masse cormie

Rappelons gu’exces de poids et obésité peuvent contribuer a I'apparition de nom-
breuses maladies (problémes cardio-vasculaires et diabéte notamment). De méme
un poids trop faible est parfois lié a des troubles des conduites alimentaires ou a une
malnutrition secondaire a des maladies chroniques.

Au moyen de indice de masse corpalte’ (IMC), on peut facilement établir que le
poids d'une personne est considéré comme « normal » ou qu’il y a « excés » ou
« insufisance » pondéral.

Cependant, face a la simplicité de la construction de cet thdiceporte de mettre
en évidence quelques réserves sur sa pertinence.

9 Parfois cité sous le sigle anglais BMI (Body Mass Index).

10La valeur de I'IMC est établie en divisant le poids (en kilos) par le carré de la taille (en métres).
Selon les seuils retenus par 'OFS : ifisahce pondérale : IMC < 20; poids normal : 20 =< IMC < 25;
excédent de poids : 25 =< IMC < 30; obésité : IMC => 30.

6 Office cantonal de la statistique - Geneve



Surcharge pondérale : a
I'age mdr, plus de 40 %
des hommes et de 20 %
des femmes sont concer-
nés
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En premier lieu, les criteres d’interprétation de I'MC retenus ne s’appliquent qu’aux
adultes, a partir de 18 ans. En deuxieme lieu, I'lMC ne tient pas compte de la répar-
tition du poids entre les muscles (qui sont lourds) et la graisse (qui est Iégére).
En troisiemdieu, définie sur la seule base de I'IMC, la notion d'ifisahce pondé-

rale entraine des (iifultés d’interprétation dont la discussion sort du cadre de cette
publicatiori!. C’est pourquoi I'analyse agrégera ici les cas d'ifisarfice pondérale

avec les répondants faisant montre d’un poids normal. La derniére réserve, liée cette
fois a 'ESS, tient au fait que les données relatives au poids et a la taille ne sont pas
obtenues a partir de mesurefeefuées par un tiers, mais proviennent d’'indications
orales, lesquelles peuvent faire I'objet de biais plus ou moins volontaires ...

Ainsi, en se fondant sur les renseignements transmis par les personnes interrogée:
de 18 ans ou plus, le poids des deux tiers environ de la population du canton peut étre
considéré comme normal ou inférieur a la normale : 58 % pour les hommes, 74 %
pour les femmes.

Les problemes d’excédent de poids (sans obésfegtant principalement les hom-
mes de 35 ans ou plus (soit 42 % d’entre eux, contre 21 % des femmes, a Genéve)

Enfin, les obéses représentent 7 % de la population de 18 ans ou plus a Genéve.

G - 01 Surcharge pondérale selon le sexe et le groupe d'ages,
en 1997 (1) (2)

En % Canton de Geneve / Suisse
Genéve I Hommes [[_] Femmes Suisse
60 60
50 50
40 40
30 —30
20 — —20
*
10+ H —r10
0 0

T T T T T T
18-34ans 35-49ans 50-64ans 65ansouplus 18-34ans 35-49ans 50-64ans 65ansou plus

(1) Personnes présentant un indice de masse corporelle supérieur ou égal a 25.
(2) Les résultats reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par un astérisque.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

A I'échelon national, on retrouve la structure des résultats décrite pour Geneve, avec
guelques différences. Par exemple, a partir de 50 ans, la proportion des femmes
souffrant d’'un excés de poids (sans obésité) est moins élevée a Genéve (21 %) qu’er
Suisse (31 %).

1par exemple, les femmes pour lesquelles I'IMC correspond a unéisasaé pondérale ne sont
pas toutes anorexiques !

Office cantonal de la statistique - Genéve 7
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Plus d’une femme sur
deux souhaite modifier
son poids

Une majorité de femmes désirenodifier leur poids 61 % des femmes au total,
contre 50 % des hommes a Geneéeve; 54 % des femmes au total contre 46 % des
hommes en Suis¥ePlus de 70 % des répondants ayant un poids excessif (obéses
compris) désirent maigrilSi ce changement peut correspondre a un probléme de
santé, ce souhait peut aussi renvoyer a un souci d’apparence physique (d'image de
soi) puisque, parmi les femmes qui font état d’un poids normal odigasuif 45 %
aimerait maigrir & Genéve (39 % en Suisse); pour les hommes ayant un peids nor
mal ou insufisant, ce souhait est évoqué par 23 % des répondants (20 % en Suisse).

Les coulisses de I'ESS

L’ESS de 1997 est une enquéte par sondage, conduite par I'OF&ldwé
analogue a déja été réalisé en 1992 / ¥993a population étudiée par 'ES

est formée de I'ensemble des individus &gés de 15 ans ou plus, résidant de ma-
niere permanente en Suisse dans des ménages priveés.

L’échantillon de 'ESS est constitué de geapus-échantillons, un par saisop.
Chaque sous-échantillon grient d'un sondage stratifié (par canton) a deux
degrés (les unités primais étant les ménages privés disposant d'un raieco

ment téléphonique et les unités secorafadtant les individus de 15 ans ou plus
présents dans ces ménages).

Au total, 18 894 ménages privés ont ainsi été sélectioAné&urs d’'une bréve
interview de contact, la sticture des ménages a été egistrée et I'un de se
membes a été sélectionné au has# personne cible » de 15 ans ou plus). Les
personnes cibles agées de 15 a 74 ans ont étéagtss par téléphone et, polir
une minorité d’ene elles, une ti@e personne de confiance a répondu a l¢ur

place (« poxy inteviews »). Pour les personnes cibles de 75 ans ou plug, les
entretiens ont été réalisés en face-a-face pour celles qui le désirAietdtal,
13 004 personnes (1 046 pour Geneve) ont participé a cette enquéte teléphoni-
que. Le taux de participation a I'’échelon du pays s’est ainsi fixé a 69 % (66 % a

Geneve). Bien que le questionma@ontienne enviin 400 questions, en raison
des filties intioduits, le temps moyen des inexvs n’a atteint que 40 minutgs
envion. Les personnes ayant répondu par téléphone ou en face-a-fage ont
ensuite été sollicitées pour réporda un questionnadr écrit : 10 792 per
sonnes ont pdicipé a cette enquéte complémerga{B62 pour Genéve).

U7

12 pgrégation des réponses selon lesquelles il s’agit d’un souci permanent (« j'y pense tout le temps »)
ou secondaire (« oui, ... mais cela n’est pas mon souci principal »).

13Voir notamment : OFFICE FEDERADE LA STATISTIQUE. Enquéte suisse sur la santé. Métho-
dologie statistique de I'enquéte suisse sur la santé 19923 &bstique de la Suisse, Berne, 1997
(105 pages);
OFFICE FEDERALDE LA STATISTIQUE. Enquéte suisse sur la santé. Santé et cotapmnts
vis-a-vis de la santé en Suisse. Résultats détaillés dectai¢pe enquéte suisse sur la santé
1992 / 93 Statistique de la Suisse, Neuchéatel, 1998 (128 pages).
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Environ un quart de la
population fait montre d'un
état psychique « mau-
vais »

Environ une personne sur
vingt a été en traitement
durant I'année pour des
problemes psychiques
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1.4 Bien-éte psychique

Le bien-éte psychiquesst déterminé a partir de questions portant sur la fréquence
des périodes d’abattement, de sérénité, de nervosité et d’optimisme durant les sept
derniers jours. La somme des résultats correspondant aux réponses données permet
de classer les personnes en trois niveaux : bien-étre psychique « bon », « moyen » e
« mauvais ».

De maniere générale, a Geneve, 26 % des femmes et 23 % des hommes obtienner
un « score » correspondant & un état de santé psychique mau\akelon natio-

nal, I'écart entre hommes et femme est quasiment inexistant (26 % pour les femmes,
25 % pour les hommes). Contrairement a ce que I'on constate pour I'état de santé
subjectif, le bien-étre psychique parait meilleur pour les personnes plus agées.
La proportionde femmes ayant un bien-étre psychique considéré comme bon aug-
mente tendanciellement avec 'avancement en Adggenéve, entre 15 et 34 ans,
elles sont 40 % a faire état d’un bien-étre psychique bon alors que la proportion
atteint 61 % lorsqu’elles ont 65 ans ou plus. Réciproquement, 30 % des femmes ont
un bien-étre psychique jugé mauvais entre 15 et 34 ans, contre 17 % lorsqu’elles ont
65 ans ou plus.

Notons encore qu'a Genéve, 5 % des répondants (4 % en Suisse) indiquent avoir été
en traitement pour des problemes psychiques au cours des douze derniers mois.

G - 02 Bien-étre psychique et état de santé subjectif de la population, selon le groupe d'ages,
en 1997
En % Canton de Geneve / Suisse

Genéve E Bien-étre psychique considéré comme « bon » (1) Suisse

Etat de santé subjectif « bon ou trés bon »

15-34ans 35-49ans 50-64ans 65ansouplus 15-34ans 35-49ans 50-64 ans 65 ans ou plus

(1) Indicateur construit & partir de questions portant sur la fréquence des périodes d'abattement, de sérénité,
de nervosité et d'optimisme durant les sept jours qui ont précédé 'enquéte.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

14« En pensant a la semaine passée, combien de jours avez-vous été déprimé ou dehmmaevaige;
« Dans cette méme semaine, combien de jours avez-vous été calme, équilibré, serein ? »; « Dans
cette méme semaine, combien de jours avez-vous été tendu, irritable ou nerveux ? »; « Dans cette
semaine, combien de jours avez-vous été plein de force, giémdrd’ optimisme ? ».
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Les femmes sont relative-
ment plus nombreuses
gue les hommes a étre
attentives a leur santé

L'opinion selon laquelle il
est possible d’agir sur sa
santé est relativement
moins répandue a Geneve
gu’en Suisse

10

2. Comportements et santé

D’un point de vue théorique, les comportements des individus ont un rapport com-
plexe, voire contradictoire — en apparence du moins — avec les opinions y rélatives

Il nous a semblé cependant intéressant d’examiner la place qu’occupe la santé dans
I'esprit des personnes interrogées, avant d’aborder leurs habitudes liées a celle-ci.

Qu’est-ce que la santé ?

Pour 'ESS, la santé et la maladie sont les résultats degssus d’adaptatior
qui interviennent en permanence entiindividu et son envannement socia
(société, cultug) et écologique (nata). Une constitution saine, mais aussi|la
malitrise des conditions de vie, I'appui apporté par autrui, I'accés a la connais-
sance sont quelques-uns des principaux facteurs pouvant influer positivement
sur la santé. Ces déterminants dépendent eux-mémes du sexe, de I'age, de la
formation, du evenu, du lieu de résidence, du degré d’intégration sociale,|etc.

Ce modele de santé global et dynamique est a 'origine de la diversité dgs the-
mes abadés par 'ESS, cette dern&ne se bornant pas a traiter des douledirs
ou des maladies.

2.1 Attitudes en matieérde santé

A Genéve comme en Suisse, les hommes sont proportionnellement plus nombreux
gue les femmes a déclakgvre sans se préoccuper piaulierement des conséquen-

ces sur leur état de sanf22 % pour les hommes, contre 15 % pour les femmes, a
Genéve)A I'échelon national, la proportion de personnes ne se souciant pas parti-
culierement des conséquences de leur mode de vie sur leur santé est plus faible qu'’
Genéve (15 % pour les hommes; 10 % pour les femmes).

De méme, I'opinion selon laquelle il est possiblagil' sur sa santést relativement

moins répandue a Geneve qu’au plan suisse : ainsi, 48 % des « Genevois », contre
62 % des résidents en Suisse, pensent que le fait d’étre en bonne santé dépend ava
tout de « la maniére dont organise et structure sa vie ». Pour 21 % des résidents a
Genéve et 14 % de la population en Suisse, c’est avant tout « la constitution et I'hé-
rédité »; a I'’échelon suisse particulierement, la part des personnes partageant cette
opinion a plut6t tendance a progresser avec I'age des répondants. Ensuite, parmi les
facteurs cités susceptibles d’avoir un impact sur la santé, on trouve, par ordre
décroissantle fait d’avoir « de bonnes relations sociales » (14 % a Genéve, 10 % en
Suisse), « le destin et le hasard » (9 % a Geneéve, 8 % en Suisse), et « la qualité de
I'environnement (pollution, bruit, etc.) » (8 % a Genéve, 6 % en Suisse).

15 ’exemple classique est celui de la personne qui fume (comportement) et qui admet (opinion)
gu’elle met ainsi sa santé en dan@mulignons que la problématique du lien entre représentations,
attitudes, opinions et comportements dépasgetaent le cadre de ce travail pour qu’elle puisse y
étre exposédussi, nous ne chercherons pas a établir de corrélation entre I'état de santé rapporté
par les personnes interrogées et leur attitude a I'égard de la santé.
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Les femmes ont des habi-
tudes alimentaires plus
saines que les hommes
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2.2 Habitudes alimentads

Comme le souligne le rapport Euratffrune bonne alimentation est importante pour
conserver la santé et pour réduire le risque d’apparition de certaines maladies. Man-
ger sufisamment de fruits et de Iégumes, riches en fibres solubles et en vitamines,
semble réduire le risque de certains cancers et des maladies cardio-vasDalakes.
point de vue, les cHiles montrent que les femmes ont tHebitudes alimenta@s

plus saines que les homrtes

66 % des femmes a Geneéve et 77 % en Suisse déclarent « faire attention a quelque
chose »en matiée alimentaie (par exemple, ne pas absorber trop de graisse, con-
sommer une nourriture variée, éviter de manger trop sucré, etc.). Une majorité des
hommes surveillent aussi leur alimentation, mais la proportion est plus faible que
pour les femmes (54 % des hommes a Genéve et 59 % en Suisse). Pour ces dernie
res, entre 15 et 64 ans, la part des répondantes attentives a leur alimentation aug
mente clairement avec I'avancement en age.

Si I'on se concentre sur la consommation « en général » de certains types d’aliment,
on observe qu'a Geneve ligsits sont consommeés de fagcon quasi quotidi&ier
relativement plus de femmes que d’hommes (74 % de femmes contre 60 % d’hom-
mes), et que la proportion de ces consommateurs croit avec I'avancement en age.
A I'échelon national, I'écart entre hommes et femmes est encore plus important :
78 % des femmes disent manger presque chaque jour des fruits, contre 59 % des
hommes.

Environ neuf femmes sur dix et huit hommes sur dix mangent pratiquement tous les
jours dedégumesou de lasalade a Genéve comme en Suisse.

La part des répondants consommant presque quotidiennementatedi(ou de la
charcuterie) est un peu plus élevée parmi les hommes que parmi les femmes (25 %
des hommes, contre 19 % des femmes a Geneve). Sil'on retrouve a I'échelon natio-
nal une proportion similaire de femmes a manger quotidiennement de la viande (20 %),
les hommes y sont relativement plus nombreux qu’a Geneve (37 % en Suisse, contre
25 % a Geneéve).

Le lait semble se consommer selon deux modalités extrémes : une proportion
importantedes répondants n’en boit presque jafi&Senéve : 47 % des hommes,

51 % des femmes; Suisse : 43 % des hommes, 48 % de femmes), une autre en con
somme presque quotidiennement (Geneve : 38 % des hommes, 36 % des femmes
Suisse : 40 % des hommes, 36 % de femmes).

16EURALIM (EURopeALIMentation).Nutrition & caeurMvre en meilleus santé en Eopeg Groupe
de travail EURALIM, 1998 (1 pages).

EURALIM est un projet européen de santé publique qui regroupe des données d'études sur I'ali-
mentation et le mode de vie. Il inclut notamment celles provenant de la structure d’observation
épidémiologique Bus Santé 2000 (Division d’épidémiologie clinique, Hopitaux universitaires de
Genéve).

17Voir aussi : OFFICE FEDERADE LA SANTE PUBLIQUE.Résultats de I'enquéte sur la santé
1997 de I'Office fédéral de la statistique.oBtemes actuels liés a I'alimentation en Suisse

Bulletin 33 / 00,Berne, 14 ao(t 2000 (pages 654-655) et son erratum, Bulletin 42 / 00, Berne, 16
octobre 2000 (page 831);

OFFICE FEDERALDE LA SANTE PUBLIQUE.Alimentation. Consommation insuffisante de
fruits et de Iégumes en SuisBallletin 15 / 00, Berne, 10 avril 2000 (pages 298-300).

18Six ou sept jours par semaine.

19« Jamais » ou « rarement », soit moins d’un jour par semaine. Sans compter le lait mis dans le thé
ou le café.
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Fumeurs : environ 40 %
des hommes et 30 % des
femmes

Habitude plutdét masculine,
la consommation d'alcool
est plus forte a Genéve
qu’en Suisse

12

Quel que soit le sexe ou le groupe d’ages, la proportion de personnes déclarant ne
manger presque jamais de poisson durant la semaine est moins forte a Genéve qu’el
Suisse : en moyenne, un peu moins de 20 % des répondants sont dans ce cas a G
neve, contre environ 40 % a I'échelon national.

2.3 Consommation de tabac et d’alcool

Environ un tiers des personnes déclafanter du taba® (34 % a Genéve, 33 %

en Suisse). La proportion est plus élevée parmi les hommes (40 % a Genéve, 38 %
en Suisse) que pour les femmes (29 % a Geneve, 27 % en Suisse) et elle tend
décroitre avec I'avancement en agesenéve, I'ensemble des hommes de 65 ans

ou plus est formé majoritairement (54 %) d'ex-fumeurs.

T-02 Consommation de tabac selon le sexe et le groupe d'ages,
en 1997 (1)
En % Canton de Geneve / Suisse

Fumeurs (2) Fumeurs ayant arrété Non-fumeurs

Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble

Canton de Genéve

15-34 ans 52,3 40,8 46,4 [6,6] [13,2] 10,0 41,1 46,0 43,6
35-49 ans 36,9 32,3 34,4 [29,1] 27,6 28,3 34,0 40,1 37,3
50 - 64 ans [34,5] 23,2 28,6 [34,5] 26,4 30,2 [31,1] 50,3 412
65 ans ou plus [23,6] [9,1] 15,1 543  [218] 35,1 [22,1] 69,0 49,8
Total 39,6 28,5 33,7 26,5 21,7 23,9 34,0 49,8 424
Suisse

15-34 ans 453 37,5 414 7,0 9,8 84 41,7 52,7 50,2
35-49 ans 43,3 34,1 38,7 235 20,6 22,1 333 45,3 39,2
50 - 64 ans 32,6 22,7 27,5 35,0 18,8 26,7 324 58,6 458
65 ans ou plus 21,7 8,7 13,9 443 14,4 26,3 34,0 76,9 59,8
Total 38,4 274 32,7 235 15,4 19,3 38,2 57,2 48,1

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.
(2) Fumeurs occasionnels compris.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

La consommation d’alcootlevée et réguliere nuit gravement a la santé. Cepen-
dant, une faible consommation, par exemple un ou deux verres de vin pagdaiir
légérement la mortalité due aux problemes cardio-vasculaires.

La consommation d’alcool est, d’'une part, plus importante parmi les hommes que
parmi les femmes et, d’autre part, plus importante a Genéve qu’en Suisse.

A Genéve, 33 % des hommes indiguent consommer de I'alcool une fois ou plus par
jour, contre 17 % des femmes. La part relative des personnes consommant de I'al-
cool au moins une fois par jougui augmente globalement avec 'avancement en
age, est aussi plus élevée a Genéve qu’en Suisse (25 % contre 17 % au total), tan
pour les hommes que pour les femmes.

A Geneve, la quantité d'alcool pur consommeée par jour et par personne s’éleve a 12
grammes en moyenfig19 grammes pour les hommes, 7 grammes pour les fem-
mes). En Suisse, elle atteint 10 grammes en moyenne (16 grammes pour les hommes
5 grammes pour les femmes).

20Consommateurs occasionnels compris.

21| es abstinents sont compris dans les calculs. Un verre d’une boisson alcoolique (2,5 cl de spiri-
tueux, 1 dl de vin, 3 dl de biere) contient 10 a 12 grammes d’alcaol pur
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Les femmes sont propor-
tionnellement moins nom-
breuses a transpirer en
travaillant & Genéve qu’en
Suisse
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Par leur consommation d’alcool, 10 % des « Genevois » et 8 % des « Genevoises »
font courir un risque moyen ou éleveé a leur s&n@es résultat sont du méme ordre

de grandeur que ceux établis a I'échelon suisse (7 % parmi les hommes, 5 % parmi
les femmes)Ainsi, une majorité des répondants boit de I'alcool de fagon relative-
ment peu dangereuse (71 % a Genéve, 75 % en Suisse).

T-03 Consommation d'alcool selon le sexe et le groupe d'dges,
en 1997 (1)
En % Canton de Genéve / Suisse

Une a six fois par semaine
Une fois ou plus par jour ou plus rarement Abstinents

Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble

Canton de Genéve

15-34 ans [121] [2,4] 7.1 73,8 69,4 71,6 [14,1] 28,2 213
35-49 ans [21.6] [12,8] 16,9 65,0 61,0 62,9 [13,4] 26,2 20,2
50 - 64 ans 63,9 254 43,6 334 48,0 411 2,7 26,6 15,3
65 ans ou plus 55,0 37,0 445 [29,3] 30,8 30,2 [15,7] 32,2 254
Total 334 17,0 24,7 55,0 54,9 55,0 11,5 28,1 20,4
Suisse

15-34 ans 8,9 25 57 76,6 719 74,2 14,5 25,7 20,1
35-49 ans 234 9,0 16,3 68,6 70,8 69,7 8,0 20,3 14,1
50 - 64 ans 38,3 15,7 26,8 52,5 62,2 57,4 9,2 22,2 15,8
65 ans ou plus 43,0 17,7 278 442 46,7 457 12,8 35,6 26,5
Total 24,6 10,1 171 64,2 64,2 64,2 11,2 25,7 18,7

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.
Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

2.4 Activité physique

A Geneéve, prés de la moitié des répondants indiqueramspirer que raremergn
travaillant®, que se soit professionnellement ou au cours de travaux ménagers ou de
jardinage (43 % des hommes; 54 % des femmes). La part des femmes déclarant ne
transpirer que rarement en travaillant est plus importante a Genéve qu’en Suisse
(54 % a Genéve, contre 44 % en Suisse), en particulier pour les femmes dont I'age
est compris entre 50 et 64 ans (60 % a Genéve, contre 38 % a I'échelon suisse).

A l'occasion de leurs trajets quotidiens — par exemple pour se rendre au travail ou
faire des courses —, quatre « Genevois » sur dix indiqueléipsacer la plupart du
temps a pied ou a vélplus de 20 minutes par jour (hommes : 37 %; femmes :
46 %). Si I'on s’en tient au premier moyen de locomotiorfciiar les personnes
interrogées, 51 % des hommes déclarent utiliser un véhicule a noueue 34 %

des femmes; les proportions sont analogues a I'échelon d#i. pays

22Consommation quotidienne d’alcool de 20 grammes ou plus pour les femmes et de 40 grammes ou
plus pour les hommes.

23« Rarement », « trés rarement » ou « jamais ».

24 A la question portant sur le mode de locomotion habituel, les répondants ont la possibilité de four
nir trois réponses parmi les possibilités suivantes : « a pied », « a vélo », « transports publics »,
« véhicule & moteur ».

25pour les répondants qui évoquent un deuxiéme moyen de locomotion (environ 30 %), 43 % des
« Genevois » et 31 % des « Genevoises » mentionnent un « véhicule a moteur » (« Suisses » : 34 %;
« Suissesses » : 29 %). La proportion de répondants qui évoquent un troisi€me moyen de locomo-
tion est faible (3 % & Genéve et 6 % en Suisse).
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Les hommes sont plus
sportifs que les femmes ...

. et le sport est moins
pratiqué a Genéve qu’en
Suisse
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Bien que la pratique d’'une activité physique ne réponde pas toujours a des motiva-
tions liees a des questions sanitaires, il est reconnu que la pratique du sport peut
contribuer a maintenivoire a améliorefa santé physique et le bien-gisychiqué®.

A la guestion <aites-vous de la gymnastique, du fithess ou du speri& part

des réponses positivéa Geneve est plus importante parmi les hommes (55 %) que
parmi les femmes (46 %), quel que soit le groupe d'ages considéré. En Suisse, le
constat est globalement analogue, mais I'écart relatif homme-femme est moins mar-
qué (57 % pour les hommes, 52 % pour les femmes). Les personnes qui déclarent
exercer I'une des activités sportives susmentionnées y consacrent environ 4 heures
par semaine en moyenne (5 heures pour les hommes et 3 heures pour les femmes,
Genéve et en Suisse).

G - 03 Activité physique durant les loisirs faisant transpirer, dans la population agée
de 15 ans ou plus, selon le sexe, en 1997

En % Canton de Genéve / Suisse
Genéve B Hommes [_] Femmes Suisse
60 60
50 50
40 | 40
30 30
20 20
10 10
0_ T T T T _0
Non Oui, 142 jours Oui, 3 jours ou plus Non Oui, 122 jours Oui, 3 jours ou plus
par semaine par semaine par semaine par semaine

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

De facon plus généraleendant leurs loisirun peu plus de la moitié de$senevois »

(62 % des hommes, 46 % des femmes) déclarent exaxcenoins une fois par
semaine, unactivité physique les faisant transpif®. La proportion de ces der

niers diminue avec I'avancement en age et, a chaque groupe d’ages retenu, les fem:
mes sont relativement moins nombreuses que les hommes a déclarer pratiquer une
activité physique qui les fait transpirer durant leurs loi&iGeneve, la proportion est
moins élevée qu’al’échelon national (53 % au total contre 61 %), et ce pour les deux
sexes et pour les groupes d’ages compris entre 15 et 64 ans.

26 OFFICE FEDERAL DE LA SANTE PUBLIQUERrise de position scientifique de I'Office fédéral
du sport (OFSPO), de I'Office fédéral de la santé publique (OFSP), de I'Office fédéral de la statis-
tique (OFS) et du Réseau santé et activité physique Suassedactivité physique de la popula-
tion suisse : niveaux et effets sur I'état de saBtédlletin 47 / 00, Berne, 20 novembre 2000
(pages 921-923)

27Une réponse positive correspond & une pratique trés intensive, assez intensive, moyennement
intensive,peu intensive, pas du tout intensive.

28par exemple, la course a pied, la marche rapide ou la pratique du vélo.
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Plus de « Genevois » que
de « Suisses » se soumet-
tent aux examens préven-
tifs « courants »
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3. Prévention

Le rapport relatif a la planification qualitative du systéme de santé gefideois
rappelle, le développement des actions de promotion de la santé et de prévention de:
maladies a été important au cours des dix derniéres adn&eséeve, des services
publics et des associations déploient de nhombreuses activités de prévention et de
promotion de la santé. Par conséquent, il semlpigori intéressant d’examiner si,

en matiére de prévention, les déclarations des répondants résidant a Genéve se dis
tinguent de celles relevées dans I'ensemble de la Suisse

3.1 ension, cholestét, glucose

Sauf exceptions et de maniére générale, parnexasiens préventifgtés en titre,

les diférences entre Geneve et la Suisse s’orientent toutes dans le méme sens, ¢
savoir qu’'a Geneve la proportion de personnes qui déclarent avoir effectué ces exa-
mens est plus importante qu’a I'échelon national.

Le contrble le plus pratiqué par I'ensemble de la population concerne la mesure de la
tension artérielle Il est d’ailleurs recommandé d’effectuer cette mesure de fagon
routiniére lors de toute consultation médicAl&senéve comme en Suisse, environ
sept personnes sur dix déclarent I'avoir mesurée durant les douze derniers mois.
La fréquenceelative de ce type d’examen augmente en fonction de I'avancement
en age, mais de maniére moins marquée que pour les contridesdie cholesté-

rol et dutaux de glucose.

T-04 Examens préventifs effectués au cours des douze derniers mois,
selon le type d'examen, le sexe et le groupe d'ages, en 1997
En % Canton de Genéve / Suisse

Controle de la tension artérielle  Contréle du taux de cholestérol Controle du taux de glucose

Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble

Canton de Genéve

15-34 ans 55,7 719 64,0 19,8 337 26,9 19,5 334 26,7
35-49 ans 67,2 743 71,0 422 37,7 39,8 38,2 36,0 37,0
50 - 64 ans 67,5 83,5 76,0 52,2 64,7 58,8 51,2 63,1 57,5
65 ans ou plus 83,6 84,1 83,9 65,2 64,0 64,5 64,7 65,4 65,1
Total 65,9 77,5 72,1 40,5 47,6 44,3 39,0 47,0 43,3
Suisse

15-34 ans 50,9 68,4 59,7 19,3 256 224 20,7 28,9 248
35-49 ans 60,6 70,5 65,5 33,0 34,1 33,5 30,5 34,8 32,7
50 - 64 ans 716 81,9 76,8 489 515 50,2 48,0 50,4 49,2
65 ans ou plus 78,1 84,3 81,8 55,0 56,0 55,6 56,3 57,3 56,9
Total 62,3 751 69,0 35,1 39,6 374 349 40,9 38,0

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

29ROUGEMONTA. (sous la direction)Planification qualitative du systéme de santé genevois. Rap-
port 1 : les domaines d’actions prioritas et la réforme du systéme de sah#s cahiers de la
santé n°® 9.1, Département de I'action sociale et de la santé, Genéve, janvier 1998 (141 pages).

30| es personnes interrogées devaient indiquer le mois et 'année des examens préventifs (par exem-
ple, le contrdle de la tension artérielle ou la vaccination contre la grippe). Selon la fagon dont les
non-réponses sont prises en compte, les résultats peuvent se modifier sensiblement. C’est pourquoi
les chifres doivent étre considérés comme des ordres de grah@surésultats sur les examens
préventifs font par ailleurs ici I'objet d'une présentation systématique, qui ne répond pas forcément
aux questions de santé publique.
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Concernant la périodicité du contréle du cholestérol, un rythme de cing ans est con-
seillé jusqu’a 65 ans : a Geneve, 63 % des hommes et 69 % des femmes dont I'&ge
est compris entre 15 et 64 ans se rappellent avoir procédé a cet examen durant cett
période, contre 52 % des hommes et 53 % des femmes a I'échelon national.

3.2 Piotection conte le soleil et examen dermatologique

Les 78 % des répondants a Genéve et les 83 % en Suisseadipptéger conte le

soleil. L'écart entre Genéve et la Suisse s’explique par le fait que les hommes a
Genéve sont proportionnellement moins nombreux a se prémunir contre le soleil
gue leurs pairs a I'’échelon suisse (68 % contre 77 %). La différence est particuliére-
ment apparente pour les hommes de moins de 65 ans.

Lesmoyens de ptectionles plus fréequemment citésa Geneve comme en Suisse,
sont l'utilisation de creme et I'évitement total des bains de soleil (plutdt par les
femmes), ainsi que I'utilisation de vétements adéquats (plutdt par les hommes).

Quel que soit le sexe, la proportion de personnes déclarant s'éerdaiiner la
peau ou des grains de beauté par un médeairtours des douze derniers mois
est plus élevée a Genéve qu’en Suisse (13 % contre 7 %).

G - 04 Examen par un médecin de la peau ou des grains de beauté, dans la population dgée
de 15 ans ou plus, selon le sexe, en 1997

En % Canton de Genéve / Suisse
Genéve I Hommes [[] Femmes Suisse
90 90
80 80
70 70
60 60
50 50
40 40
30 30
20 20
10 1 10
4 | | = Wl
Non Oui, au cours des  Oui, il y a plus Non Oui, au cours des  Oui, il y a plus
12 derniers mois ~ d'une année 12 derniers mois ~ d'une année

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

3.3 Mammographie, examen des seins et dépistage du cancer du col de l'utérus
pour les femmes de 20 ans ou plus

A Geneve, selon les données du Registre genevois des tumeurs, sur 100 cancers d
sein enregistrés parmi les femmes, 27 personnes seront décédées cing ans apre
I'établissement du diagnostic, dont 17 probablement en raison de ce tged®.

31|l s’agit du premier moyen évoqué, deux réponses étant possibles.

32| e taux de survie corrigé a cing ans se fixe a 81’'&hgervation porte sur les cas incidents durant
la période 1990-94. REGISTRE GENEVOIS DEBMEURS. Le cancer & Genéve. Incidence,
mortalité, survie 1970-1998nstitut de médecine sociale et préventive, Faculté de médecine,
Universitéde Genéve, Genéve (a paraitre).
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A Genéve, entre 50 et 64
ans, une femme sur trois
a procédé a une mammo-
graphie durant 'année
écoulée ...

. et plus d’'une femme
sur deux a effectué un
controle du col de I'utérus
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En terme de prévention de la mortalité due au calecarise en place d’un diagnos-

tic précoce est indispensable. Plusieurs études ont montré une diminution de la mor-
talité parmi les femmes agées de plus de 50 ans qui ont participé a un programme de
dépistage du cancer du sein par mammographie.

A la question de savoir si elles ont effectué nmaammographi@u cours des douze
derniers mois, 15 % des « Genevoises » de 20 ans ou plus répondent par I'affirma-
tive, contre 9 % des « Suissesses'écdrt relatif entre Genéve et la Suisse est par
ticulierement apparent pour les femmes dont I'adge est compris entre 50 et 64 ans
(34 % a Genéve, 18 % en Suisse). En élargissant la période d'observation aux deux
années qui ont précédé I'entretien, plus de la moitié de femmes de 50 a 64 ans rési-
dant a Genéve (55 %) signalent avoir réalisé une mammogrAgtéehelon natio-

nal, la proportion se fixe a 30 %.

T-05 Examens préventifs effectués par la population féminine au cours des douze derniers
mois, selon le type d'examen et le groupe d'ages, en 1997 (1)
En % Canton de Geneve / Suisse

Examen du col de 'utérus Mammographie Examen médical des seins

Canton de Genéve

20 - 34 ans 49,7 [2,1] 65,3
35-49 ans 64,4 [11,8] 72,5
50 - 64 ans 55,3 33,9 69,2
65 ans ou plus 25,1 [12,8] 39,7
Total 50,2 14,5 63,1
Suisse

20-34 ans 53,7 27 61,3
35-49 ans 51,6 9,8 60,9
50 - 64 ans 36,5 18,0 53,1
65 ans ou plus 12,8 6,6 29,9
Total 40,0 8,9 52,2

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.
Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

A Genéve et en Suisse, environ quatre femmes sur dix de 20 ans ou plus disent
palper leurs seingu moins une fois par mois (39 % a Geneve; 45 % en Suisse), et
environ huit femmes sur dix indiquent qu’on leur a montré comment procéder a cet
auto-examen (80 % a Geneve; 76 % en Suisse).

Quel que soit le groupe d’ages considéré, la proportion des femmes de 20 ans ou
plus signalant s’étre fagxaminer leurs seins par un médeain cours des douze
derniers mois est plus importante a Geneve qu’'a I'échelon suisse (63 % contre 52 %
dans I'ensemble).

Globalement, a Geneve, 50 % des femmes de 20 ans ou plus déclarent avoir effectué
undépistage du cancer du col de I'utiédurant les douze derniers mdid.échelon
national, la proportion est plus faible : 40 %. Si I'on étend la période d’observation
aux trois années ayant précédé I'entretien, le taux de couverture du dépistage du col
de l'utérus se fixe a 63 % a Genéve et a 57 % en Suisse.
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Pres de la moitié de per-
sonnes de 65 ans ou plus
s’est fait vacciner contre la
grippe a Genéve

La consommation de mé-
dicaments est plus éten-
due parmi les femmes que
parmiles hommes et plus
répandue a Genéve qu’en
Suisse
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3.4 Examen préventif de laqgstate

Du c6té des hommes, un tiers des répondants « genevois » de 50 ans ou plus (32 %
et un quart des répondants « suisses » (25 %) indiquent avoir sexamen pré-
ventif de la postaté?, il y a douze mois ou moins.

3.5 \accin conte la grippe

A Genéve, 27 % des répondants sont en aécavec la proposition selon laquelle

« tout le monde devrait &vacciné coné la grippe».A I'échelon national, le pour
centage se fixe a 18 %.Genéve comme en Suisse, la répartition des résultats selon
le groupe d’ages montre que cette opinion est le plgsraent partagée parmi les
personnes de 65 ans ou plus (50 % a Geneve; 36 % en Suisse), et le moins par celle
dont I'age est compris entre 35 et 49 ans (17 % a Genéve; 12 % en Suisse).

Qu’en est-il maintenant de Veccinationproprement dite ?

A Genéve, 15 % des personnes signalent I'avoir pratiquée au cours des douze der
niers mois, contrell% a I'’échelon national. La couverture vaccinale atteint 47 %
pour les personnes de 65 ans ou plus a Geneve, contre 35 % a I'échelon suisse
Il faut relever que les autorités sanitaires genevoises menent, depuis plus de cing
ans, des activités de promotion de la vaccination contre la grippe, et ceci de maniere
beaucoup plus intensive que dans le reste de la Suisse.

4. Consommation de médicament s et recours aux services de santé
4.1 Consommation de médicaments

Selon 'OFS, 4,3 milliards de francs ont été dépensés en 1997 pour les médicaments
en Suisse, soit 601 francs par habifahia part des dépenses relatives aux médica-
ments dans le total des dépenses de santé se fix@aRlus de 60 % de tous les
médicaments vendus en Suisse en 1997 ont été fournis par les pharmacies, 20 % on
été dispensés par des médecins bénéficiant d’'une autorisation (propharmaciens), 12 %
par les hopitaux et 6 % par les droguéfies

De maniére générale, selon I'ESS, les femmes sont proportionnellement plus nom-
breuses que les hommes a consommer des médicaments, quel que soit le group
d’ages considéré.

A Geneve, elles sont 54 % a révéler avoir prismédicament quelcongtieau

cours des sept derniers jours, contre 43 % pour les homntéshelon du pays,

on retrouveglobalement le méme écart relatif, avec des pourcentages plus faibles

(46 % pour les femmes, 35 % pour les hommes).

33Selon le Registre genevois des tumeurs, & Genéve, la probabilité pour un homme vivant jusqu’a 75
ans d'étre atteint d’'un cancer de la prostate est assez élevée (8,7 %; donnée portant sur la période
1995-98) Toutefois, le cancer de la prostate atteint le plus souvent les personnes agées et bénéficie
d’un pronostic relativement favorabMoir REGISTRE GENEVOIS DEFUMEURS.Le cancer
a Geneve. Incidence, mortalité, survie 1970-199&itut de médecine sociale et préventiaxulté
de médecine, Université de Genéve, Genéve (a paraitre).

34S0it « tout & fait d’accord » ou « plutdt d'accord ».

350OFFICE FEDERALDE LA STATISTIQUE.Codts du systéme de santé. Résultats détaillés 1997 et
évolution depuis 196(Ratistique de la Suisse, Neuchétel, 1999 (57 pages).

36PHARMA INFORMATION. La santé publique en SuisseeBtations, codts, prixBale, édition
1998 (87 pages).

37Prise d’un médicament quelconque, a I'exception des applications cutanées externes (pommades
par exemple).
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La proportion de consommateurs augmente sensiblement avec I'avancement en age
des répondants. En Suisse, a partir de 50-55 ans environ, pour les femmes, et de
65-70 anspour les hommes, une majorité de répondants indiquent avoir consommé
un médicament quelconque durant la semaine écoulée.

G - 05 Consommation de médicaments au cours des sept derniers jours, dans la population
agée de 15 ans ou plus, selon le type de médicament et le sexe, en 1997 (1) (2)
En % Canton de Geneve / Suisse

Genéve I Hommes [[_] Femmes Suisse

Médicaments contre
I'hypertension

* Médicaments
pour le coeur

* Médicaments contre

— les rhumatismes :l

* Laxatifs,
* purges
* Médicaments
* contre I'asthme

Somniféres

[ Anti-douleurs

* Calmants,
tranquillisants

30 25 20 15 10 5 0 0 5 10 15 20 25 30

(1) Rythmes de consommation pris en compte : environ une fois par semaine, plusieurs fois par semaine, quotidiennement.
(2) Les résultats reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par un astérisque.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

T-06 Consommation de médicaments ayant un potentiel d'accoutumance au cours des
sept derniers jours, selon le type de médicament, le sexe et le groupe d'ages,
en 1997 (1)

En % Canton de Geneve / Suisse

Somniféres (2) Calmants / tranquillisants (2) Anti-douleurs (2)

Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble

Canton de Genéve

15-34 ans 1.1 [3,6] [2,4] 1,1 [2,8] [2,0] [19,4] 26,3 229
35-49 ans [3.4] [2,2] [2,8] [3,3] [5,7] [4,6] [25,4] 27,9 26,7
50 - 64 ans 42] 132 [8,9] [5.,6] [7,8] [6,7] [18,9] 27,6 235
65 ans ou plus [16,7]  [24,0] 21,0 [6,9] [20,1] [14,6] [9,8] [21,8] 16,8
Total [4,9] 9,3 73 [3,6] 8,0 6,0 19,4 26,1 23,0
Suisse

15-34 ans [0,6] 1,4 1,0 1,4 2,2 1,8 12,5 17,5 15,0
35-49 ans 21 2,7 2,4 2,8 47 338 13,7 225 18,0
50 - 64 ans 29 8,1 56 39 73 56 11,8 20,1 16,0
65 ans ou plus 12,0 20,9 17,3 438 10,1 8,0 13,8 21,3 18,3
Total 33 7,3 54 2,9 5,6 43 12,9 20,2 16,7

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.
(2) Rythmes de consommation pris en compte : environ une fois par semaine, plusieurs fois par semaine, quotidiennement.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997
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A Geneéve, prés de 36 000
personnes ont pris au
moins une fois durant la
semaine écoulée un psy-
chotrope

Environ huit personnes
sur dix se sont rendues
chez le médecin au cours
des douze derniers mois
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A Geneve, on estime qu’au totdl % de la population de 15 ans ou plus (soit envi-
ron 35 900 personnes) ont pris psychotope soit un somnifere et/ ou un cal-
mant / tranquilisant (sans les anti-douleurs), au moins une fois durant la semaine qui
a précedé I'enquété.I'échelon national, la proportion de consommateurs qui indi-
guent avoir consommeé de tels psychotropes se fixe a 8 %.

A Genéve comme en Suisse, la consommatiosodmifees se concentre plutdt

parmi les femmes de 50 ans ou plus et parmi les hommes de 65 ans ou plus; dans ce
deux groupes de consommateurs, une majorité de répondants indiquent en absorbe
quotidiennement.

Comme pour les somniferes, lkegmants / tranquillisantse sont consommeés que
par une faible proportion de répondants, méme si, en valeur absolue, celle-ci corres-
pond a un nombre de personnes important.

Pour plus de 80 % des consommateurs de somniféres (91 % a Genéve, 88 % er
Suisse) ou de calmants / tranquillisants (91 % a Genéve, 84 % en Suisse), ces médi
caments ont étgrescrits par un médecth Quant aux anti-douleurs, ils sont plutot
achetés eauto-médication(59 % a Genéve, 55 % en Suisse); a I'échelon national,

on note toutefois que les personnes de 50 ans ou plus les obtiennent plutdt avec un
prescription médicale (55 % pour les hommes, 65 % pour les femmes).

4.2 Recours aux services de soins

Au cours de ces derniéres annéesfréoén matiere de soins a principalement foca-

lisé I'attention en raison de la clgarfinanciere qu’elle induit. Selon I'OFS, en 1997,

2 551 francs par habitant ont ainsi été dépensés en Suisse pour les soins intra-muro
et 1 827 francs pour les soins ambulatoires. Des polémiques giitdrifacon
récurrente entre les acteurs du systeme (prestataires de soins, caisses-maladie, Et:
et « consommateurs » de soins) pour s’attribuer mutuellement la responsabilité de
codts jugés excessifs.

L'ESS aborde le theme du « marché de la santé » par le biais du recours individuel
aux prestations médicales offertes, c’est-a-dire selon les déclarations des « consom-
mateurs » de soiffs

4.2.1 Consultations auprés d’'un médecin en géfféral

Au total, a Genéve, 83 % des répondants déclarent s'étre rendu auprésdam

cin durant les douze derniers mois, que ce soit pour passer des examens, obtenir de
conseils ou pour suivre une théragid.échelon national, la proportion est lIégére-
ment plus faible (80 %).

38Dans la régle, les médicaments a visée psychologique ne peuvent étre obtenus qu’avec une ordon-
nance. Parmi les répondants déclarant avoir consommé des somniféres ou des calmants / tranquil-
lisants sans prescription médicale, certains font probablement référence a des préparations « lége-
res » (herboristerie, homéopathie, etc.).

39Comme indiqué plus haut & propos des examens préventifs, selon la facon dont les non-réponses
aux questions posées sont prises en compte, les résultats peuvent se modifier sensiblement. C'es
pourquoi les chffes doivent aussi étre considérés comme des ordres de graBigeatons par
ailleurs que, par convention, les résultats écartent les répondants qui indiquent avoir recouru 90
fois ou plus aux divers services de santé.

40Résultats fondés sur la question suivante : « Quand avez-vous consulté votre médecin pour la der
niere fois ? » (sans les dentistes; les visites du médecin a domicile sont comprises).
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Le recours aux services
d’'un spécialiste est plus
important a Geneve qu'a
I'échelon du pays

Entre 50 et 64 ans, sept
« Genevoises » sur dix
ont consulté un gynécolo-
gue au cours des douze
derniers mois
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Pour les groupes d’ages inférieurs a 65 ans, les femmes sont relativement plus nom-
breuses que les hommes (86 % contre 75 % a Geneve; 85 % contre 71 % en Suisse)
Dans le groupe d’ages des personnes de 65 ans ou plus, a Geneve, 91 % des femm:
et 90 % des hommes indiquent avoir consulté un médecin au cours des deuze der
niers moisA I'échelon national, c’est le cas pour 89 % des femmes et 86 % des
hommes.

4.2.2 Recours aux services d’'un médecin généraliste (médecin de famille personnel)
ou d'un spécialistd

Si globalement la fréquentation d’'un médecin semble un peu plus imporzerée
gue dans I'ensemble de la Suisse, I'écart apparait particulierement prononcé pour les
meédecins spécialistes

T-07 Fréquentation d'un cabinet médical au cours des douze derniers mois, selon le type
de médecin, le sexe et le groupe d'ages du répondant, en 1997 (1)
En % Canton de Geneve / Suisse

Généraliste (2) Spécialiste non gynécologue Gynécologue

Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble

Canton de Genéve

15-34 ans 473 55,4 514 44,2 48,7 46,5 i 66,4 i
35-49ans 48,1 56,9 52,8 48,6 40,4 44,2 i 73,3 i
50 - 64 ans 54,9 72,3 64,1 [33,1] 37,7 355 i 725 mn
65 ans ou plus 69,7 82,9 774 52,0 34,2 41,6 i 349 mn
Total 52,6 64,7 59,1 44,0 41,2 42,5 m 63,8 m
Suisse

15-34 ans 55,9 59,0 574 334 29,5 315 i 60,3 i
35-49 ans 54,4 55,7 55,0 294 26,1 27,8 i 59,3 mn
50 - 64 ans 64,2 70,1 67,2 30,5 32,0 313 i 48,9 i
65 ans ou plus 77,6 80,6 79,3 34,8 27,6 30,5 i 21,8 mn
Total 60,4 64,7 62,6 31,8 28,7 30,2 m 50,0 m

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.
(2) Médecin de famille personnel.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

Cette observation peut étre mise en paralléle avec celle tirée de la statistique de la
Fédération des médecins suisses (FMH), qui montre que Genéve est I'un des canton:
ou la densité de spécialistes par habitant est relativement‘@levée

Ainsi, plus de 70 % des « Genevoises » agées entre 50 et 64 ans signalent avoil
consulté urgynécologueu cours des douze derniers mois, alors que la proportion
se fixe & un peu moins de 50 % a I'’échelon suisse. Dans le groupe d’ages correspon:
dant aux principales années de fécondité des femmes (25-45 ans), I'écart relatif
Genéve-Suissest plus faible (74 % contre 64 %).

4IMalheureusement, certaines questions posées par 'ESS sur ce théme manquent de précision e
parfois leur agencement dans le fil de I'entretien comporte quelques défauts. En raison de ces
problémes, I'agrégation des consultatiorfeafiées auprés des généralistes (médecin de famille
personnel) et des spécialistes (y compris les gynécologues) ne correspond pas aux résultats présen
tés au point 4.2.1.

42 Autre indicateurplus indirect sans doute, mais concordant : selon 'ESS, la proportion des répon-
dants jugeant « trés important » de pouvoir choisir le spécialiste qu’ils souhaitent consulter est plus
forte a Genéeve (45 % des hommes; 59 % des femmes) qu’en Suisse (40 % des hommes; 50 % des
femmes).
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Environ les deux tiers de
la population ont consulté
un dentiste durant 'année
écoulée
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Cependant, le nombre moyen de consultations effectuées durant 'année ayant pre-
cédé I'enquéte par les femmes qui ont fréquenté un gynécologue est, globalement,
trées semblable a Geneve et en Suisse (1,8 consultation par patiente au total;
2,1 consultationpar patiente dont I'dge est compris entre 25 et 45 ans).

T-08 Nombre de consultations auprés d'un cabinet médical au cours des douze derniers
mois, selon le type de médecin, le sexe et le groupe d'dges du répondant,
pour les répondants ayant consulté un médecin, en 1997 (1)

Moyenne annuelle Canton de Geneve / Suisse

Généraliste (2) Spécialiste non gynécologue Gynécologue

Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble

Canton de Genéve

15-34 ans 24 35 3,0 38 43 41 i 25 i
35-49 ans 29 35 33 33 6,3 48 i 1,6 i
50 - 64 ans 3,1 37 34 [3,8] 4,2 4,0 i 1,3 i
65 ans ou plus 2,6 47 39 35 37 3,6 mn 14 i
Total 2,7 38 34 3,6 47 4,2 mn 1,8 ]
Suisse

15-34 ans 29 3.1 3,0 37 36 36 i 22 i
35-49 ans 30 39 34 37 45 41 i 1,6 i
50 - 64 ans 4,0 43 42 33 32 32 i 1,3 i
65 ans ou plus 4,6 53 50 2,7 2,8 2,8 mn 15 i
Total 35 41 38 34 3,6 35 mn 1,8 ]

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.
(2) Médecin de famille personnel.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

En ce qui concerne lasédecins spécialistes (non gynécologues) relévera
gu’en regard de la fréquentation et du nombre de consultations par patient, Genéeve
présente des chiffres plus élevés que la Suisse.

Parmi les répondants qui signalent avoir fréquenté un médecin au cours des douze
derniers mois, pour les patients de moins de 65 ans a Geneve et pour les patients d
moins de 50 ans en Suisse, le nombre moyen de consultations effectuées aupres d’ul
médecin généraliste (médecin de famille personnel) est systématiquement inférieur
au nombre moyen de consultations effectuées aupres d’un médecin spécialiste (non
gynécologue). Par ailleurs, la frequentation et le nombre moyen de consultations

aupres d’'un médecin généraliste (médecin de famille personnel) tendent a augmen-
ter avec I'avancement en age, un constat que I'on ne retrouve pas en ce qui con-
cerne les médecins spécialistes (non gynécologues).

4.2.3 Recours aux sdces d’'un dentistel'un physiothérapeute ou d’'un cbpraticien

Environ les deux tiers des répondants indiquent avoir consutténtisteau cours

des douze derniers mok.Geneve, les femmes et les hommes de moins de 50 ans
semblent proportionnellement moins nombreux a avoir consulté un dentiste qu'a I'éche-
lon suisse. Pour les personnes de 50 ans ou plus, on reléve le phénomeéne inverse. D
maniére générale, la proportion de femmes a s’étre déplacées chez le dentiste es
supérieure a celle des hommes.

Pour I'ensemble des personnes ayant consulté un dentiste, le nombre de consulta:
tions par patient se fixe a 2,4 au total a Genéve et a 2,0 en Suisse.
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Parmi les personnes interrogées a Genéve, 23 % des femmes et 15 % des homme
se sont rendus chez physiothérapeutelurant les douze derniers mois. Ces pro-
portions sont plus importantes que celles établies a I'échelon national. En revanche, le
nombre moyen de consultations est globalement un peu plus faible & Genéve
(9,5 consultationpar patient au total a Geneve, contre 10,7 en Suisse).

T-09 Fréquentation d'un dentiste, d'un physiothérapeute ou d'un chiropraticien au cours
des douze derniers mois, selon le sexe et le groupe d'ages du répondant, en 1997 (1)
En % Canton de Genéve / Suisse

Dentiste Physiothérapeute Chiropraticien

Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble

Canton de Genéve

15-34 ans 48,6 63,8 56,4 [12,2] [17,8] 15,1 [10,8]  [13,3] 12,1
35-49 ans 50,7 63,2 57,4 [15,4] 231 19,5 11,21  [144] 12,9
50 - 64 ans 80,2 713 754 [15,8] 27,1 21,9 [10.2]  [154] [13,0]
65 ans ou plus 61,3 75,0 69,2 [16,2]  [25,9] [21,8] [10,5]  [12,0] [11,4]
Total 58,3 67,4 63,2 14,5 22,8 19,0 10,7 13,8 12,4
Suisse

15-34 ans 60,9 69,4 65,2 10,2 11,4 10,8 6,4 8,6 75
35-49 ans 65,8 716 68,7 13,6 14,3 14,0 8,6 10,0 9,3
50 - 64 ans 67,8 69,3 68,6 12,1 19,9 16,1 8,6 11,5 10,1
65 ans ou plus 554 52,2 53,5 11,0 18,9 15,8 94 8,5 8,38
Total 63,0 66,4 64,8 1,7 15,5 13,7 8,0 9,6 8,8

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.
Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

Moins de 15 % des répondants ont fréquentéhinopraticiena Genéve durant les
douze derniers mois (moins de 10 % en Suisse). Comme pour les physiothérapeutes
les femmes paraissent, au total, proportionnellement plus nombreuses que les hom-
mes a consulter un chiropraticien, a Genéve comme en Suisse.

T-10 Nombre de consultations auprés d'un dentiste, d'un physiothérapeute ou d'un
chiropraticien au cours des douze derniers mois, selon le sexe et le groupe d'ages
du répondant, pour les répondants ayant consulté, en 1997 (1)

Moyenne annuelle Canton de Geneve / Suisse

Dentiste Physiothérapeute Chiropraticien

Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble

Canton de Genéve

15-34 ans 2,6 2,2 24 [9,2] [7,5] 8,2 [3,5] [5,0] 45
35-49 ans 19 22 2,0 [6,7] 9,4 84 [15,6] 7.7 10,9
50 - 64 ans 2,6 3,1 2,9 [11,0] 14,4 13,3 [39] [11,3] [8,6]
65 ans ou plus 2,3 2,5 24 [10,0] 7.1 [8,0] 4,1 [14,2] [11,1]
Total 24 25 2,4 9,1 9,8 9,5 73 8,8 8,3
Suisse

15-34 ans 2,0 19 2,0 10,2 11,2 10,7 7.1 8,8 8,1
35-49ans 1,9 1,9 19 9,1 10,9 10,0 6,0 8,3 72
50 - 64 ans 2,0 23 2,2 11,3 11,8 11,6 79 94 8.8
65 ans ou plus 2,0 2,5 2,3 10,3 10,8 10,6 74 11,7 9,9
Total 2,0 21 2,0 10,1 11,2 10,7 7,0 9,3 8,3

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.
Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997
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4.2.4 Recours aux médecines « alternatives »

A Genéve, 9 % des personnes interrogées signalent avoir conshiiéngopathe
au cours des douze derniers mois, 5 %atnmopatheet 4 % uracupuncteurmoins
de 4 % des répondants ont consultéspécialiste de réflexologie / shiateu ont
recu untraitement sous hypnosel pratiqué leéraining autogene

A I'échelon suisse, pour chacun de ces mémes prestataires de soins, les proportion:s
correspondantes sont, elles aussi, globalement inférieures a 10 %.

Au total et en s’en tenant aux ordres de grande@enéve ainsi qu'a I'échelon
national, une personne sur sept a suivi une de ces thérapies « alternatives » au cour
des douze mois qui ont précédé I'enquéte. Notons aussi que les femmes sont propor
tionnellement plus nombreuses que les hommes a y avoir recouru (Geneve : 9 %
pour les hommes, 18 % pour les femmes; Suisse : 10 % pour les hommes, 17 % poul
les femmes).

4.2.5 Recours aux services d'un établissement parahospitalier ou hospitalier

De maniere générale, la proportion de répondants qui se sont rendus dpes une
manence pour une genceau cours des douze derniers mois est plus forte a Ge-
néeve qu’en Suisse. C’est particulierement le cas pour les personnes de moins de 5(
ans (22 % a Geneve, contre % en Suisse).

La proportion des personnes indiquant a Genéve avoir subi au cours des douze der-
niers mois urtraitement ambulato&g dans un hopital ou une policlinigest dans
I'ensemble proche de la moyenne nationalegcontre 9 % au total).

En ce qui concerne les fréquenceasadpitalisatiori® survenues au cours des douze
derniers mois, les proportions pour Geneve et la Suisse sont, au total, également
analogues (L% a Geneéeve, 12 % en Suisse).

T-11 Fréquentation d'un établissement parahospitalier ou hospitalier au cours des douze
derniers mois, selon le type de prise en charge, le sexe et le groupe d'ages,
en 1997 (1)

En % Canton de Geneve / Suisse

Consultation aupres d'une
permanence pour une urgence

Traitement ambulatoire
dans une policlinique, etc.

Hospitalisation dans
un hopital ou une clinique (2)

Hommes Femmes Ensemble

Hommes Femmes Ensemble

Hommes Femmes Ensemble

Canton de Genéve

15-34 ans 24,6 248 247
35-49 ans [20,3] [16,5] 18,3
50 - 64 ans [8,5] 7.7 [8,1]
65 ans ou plus [11,5] [12,2] [11,9]
Total 17,6 16,3 16,9
Suisse

15-34 ans 141 10,9 12,5
35-49 ans 9,8 7,2 8,5
50 - 64 ans 7,7 6,9 73
65 ans ou plus 9,6 8,7 9,0
Total 10,8 8,6 9,7

[96] [11.1] 10,3
[10,9] [8,3] [9,5]
[75] [104] [9.1]

23] [109] 15,9
16 102 10,8

8,9 9,5 9.2
78 78 78
8.9 9,7 9,3
10,9 94 10,0
8,9 9,1 9,0

53] [155] 10,5
[7.8] 9.9 [8,9]
74 115 [95]

[206] [14,9] 173

8,9 13,0 11,1

77 13,5 10,6
9,9 10,9 10,4
13,5 12,5 13,0
21,2 15,6 17,9

1,7 13,1 12,4

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.

(2) Cures non comprises.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

43Cures non comprises.
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Les personnes signalant s'étre fait hospitaliser durant les douze derniers mois ont
effectué en moyenne 1sjour en établissemenin résultat valable tant po@enéve

gue pour la Suisse. Une large majorité des personnes hospitalisées au cours de:
douze derniers mois n’ont donc effectué qu'un seul séjour dans un établissement
hospitalier (87 % a Genéve, 85 % en Sufése)

T-12 Nombre de prises en charge dans un établissement parahospitalier ou hospitalier au
cours des douze derniers mois, selon le type de prise en charge, le sexe et le groupe
d'ages, pour les répondants ayant fréquenté un établissement, en 1997 (1)

Moyenne annuelle Canton de Geneve / Suisse

Consultation auprés d'une
permanence pour une urgence

Traitement ambulatoire
dans une policlinique, etc.

Séjour d'hospitalisation dans
un hopital ou une clinique (2)

Hommes Femmes Ensemble

Hommes Femmes Ensemble

Hommes Femmes Ensemble

Canton de Genéve

15-34 ans 1,2 1,2 1,2 [1,8] 1,7 1,8 [1,0] [1,3] 1,2
35-49ans (100 [13] 1.2 (101 [1.8] [13] oy M 11
50-64ans (100 [13] 11 [40]  [68] [57] (e M2 [13]
65 ans ou plus [1,4] 1,7 [1,6] [6,6] [5,0] 6,0 [1,2] [1,3] 1,2
Total 1,2 1,3 1,2 34 3,6 35 1,2 1,2 1,2
Suisse

15-34 ans 1,2 1,2 1,2 1,5 1,6 1,6 1,2 1,3 1,2
35-49ans 1,2 1,3 1,2 3,0 21 2,6 13 1,2 1,2
50 - 64 ans 1,1 1,2 11 44 2,8 35 1,2 1,3 1,3
65 ans ou plus 1,3 15 14 2,7 37 33 1,2 1,3 1,2
Total 1,2 1,3 1,2 2,7 2,5 2,6 1,2 1,3 1,2

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.
(2) Cures non comprises. Séjour effectué dans un hopital ou une clinique pour les personnes qui sont restées un jour ou
plus dans I'établissement.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

G - 06 Durée moyenne d'hospitalisation au cours des douze derniers mois, selon le groupe
d'ages, pour I'ensemble des répondants ayant été hospitalisés, en 1997 (1) (2)

En jour Canton de Geneve / Suisse

B Genéve [[] Suisse

Nombre moyen (3)

25

20

15

10 ——

T T T
15-34ans 35-49ans 50-64ans 65 ans ou plus

(1) Cures non comprises.

(2) Les résultats reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par un astérisque.

(3) Moyenne calculée en écartant le répondant ayant indiqué la durée la plus longue (140 jours a Geneve, 300 jours
en Suisse).

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

44Ce résultat est sans doute affecté par le fait que les personnes vivant dans un ménage collectif au
moment de I'enquéte ne sont pas prises en considération.
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Le nombe de jours par patient passés dans un établissement hospitalier

tend a augmenter avec I'avancement en age, est plus élevé a Genéve (13 jours al
total) qu’en Suisse Wjours au totafy. Comme, pour les femmes, les durées moyen-
nes sont proches (Geneve : 10 jours; Suistgauts), la diference entre Genéve et

la Suisse provient essentiellement des déclarations des hof@eseve, ces der

niers ont passé 17 jours en moyenne dans un établissement hospitaiierl jours

au plan national. Pour les patients genevois de sexe masculin, la variabilité de la
durée d’hospitalisation est nettement plus forte que celle établie a I'échelon du pays.

4.2.6 Recours a un service de soins a domicile

A Geneve, au cours de ces derniéres années, une nouvelle répartition des ressource
au sein du systéeme de soins a conduit a un transfert progressif des soins hospitalier:
vers les soins a domicile. Cette évolution a été soutenue par la population, qui, en
1992, a décidé d’inscrire I'aide a domicile dans le systeme de santé, de lui accorder
un premier crédit quadriennal (qui fut suivi, grace a un vote du Grand Conseil en
1996, d'un deuxiéme pour 1997-2000) et fafer un centime additionnel supplé-
mentaire a son développement.

Selon 'ESS, a Genéve, 4 % de I'ensemble des répondants indiquent avoir utilisé un
service de soins a domiciéel cours des douze derniers mois. Le nombre de person-
nes ayant bénéficié de ce type de service se fixe ainsi a quelque 12 000 personnes
dont 10 000 femmes; une proportion importante de bénéficiaires sont agés de 65 ans
ou plus. En s’en tenant aux dnéfs arrondis, on retrouve des résultats semblables a
I'échelon suisse : les bénéficiaires, dont 59 % ont 65 ans ou plus, représentent 3 %
du total des répondanis.I'échelle nationale toujours, les dinds montrent — logi-
guement et de fagon statistiquement plus robuste qu'a Genéve — que, pour les fem-
mes, le recours a ce type de service est relativement important entre 25 et 45 ans
(en raisorsans doute de besoins liés aux grossesses) et a partir de 65 ans (la proba
bilité que I'éventuel conjoint ne soit plus présent dans le ménage étant forte).

5. Violences, peurs et santé

Il n'est apparemment pas nécessaire de s'étendre longuement sur I'impact que la
violence — quelle que soit sa nature — ou la peur d'y étre confronté peuvent avoir sur
la santé (état d’anxiété, troubles du sommeil, dépression et diminution des fonctions
corporelles).

Toutefois, ce n'est que dans les années nonante qugéessattions internationales
(ONU, Conseil de I'Europe, OMS) ont, par exemple, considéré la violence contre les
femmes comme un probléme social et sanitaire important et ont développé des re-
commandations pour I'éliminr

45Moyennes calculées en écartant le répondant ayant indiqué la durée la plus longue (140 jours pour
I’échantillon cantonal, 300 jours pour I'échantillon national). Selon la statistique des hopitaux
(soins intra-muros) 1997, de I'OFS, la durée moyenne de séjour se fixe a 17,4 jours pour le canton
de Genéve, contre 14,7 jours pour I'ensemble de la Suisse. OFFICE FEDERAL DE LA
STATISTIQUE. SatSanté 3/ 98. Informations sur leopst de statistiques des établissements de
santé (soins intra-mos), Neuchatel, décembre 1998 (26 pages).

46ROUGEMONTA. (sous la direction)lanification qualitative du systéme de santé genevois. Rap-
port 2 : la santé des Genevois et le systéme de santé selon les 38 buts dd é®kthiers de la
santé n° 9.2, Département de I'action sociale et de la santé, Genéve, janvier 1998 (356 pages).

De méme, pendant longtemps, la violence au sein de la famille a été considérée comme un « pro-
bleme » relevant, avant tout, de la sphére privée; elle n'a pas été prise en considération par la
société.
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Cependant, on rappellera qu'a Genéve, depuis une dizaine d’années, un grand nom:
bre d’oganismes ont été créés pour s’occuper du probleme de la vidlemcgné-

ral (Centre de consultation pour victimes d’infractions/DAet, plus spécifique-

ment, pour traiter des abus envers les femmadsfBecours, Solidarité Femmes,

etc.) et/ ou des enfants (Service de santé de la jeunesse, Service de protection de |
jeunesse, Unité de prévention de la violence des Hopitaux universitaires de Genéve).

Bien qu’un sondage (réponses orales, mais aussi écrites) ne soit sans doute pas l'ins
trument le plus adapté pour cerner I'importance des phénoménes de vidlerest—

pas évident de livrer a un inconnu des informations parfois éprouvantes —, 'ESS
couvre un champ plus large que celui que peuvent offrir les services d’aide aux
victimes, ne serait-ce que parce que toute les plaintes ne leur parviennAnspas.

il apparait tout de méme intéressant d’examiner leur incidence a partir des renseigne-
ments recueillis auprés des participants a I'ESS.

5.1 \ctimes de violence au cours des douze derniers mois

A Genéve, environ 38 400 personnes, soit 12 % des répondants (9 % en Suisse),
révélent avoir ét&ictimes de violencau cours des douze mois qui ont précédé
I'enquéte, qu'il s’agisse de violence verbale (injure ou menace), de violence physique
(corporelle) ou de vol.

Pour les personnes qui signalent avoir vécu une agression, ce sont les violences ver
bales — injures, menaces, lettres ou téléphones importuns — qui sont proportionnelle-
ment les plus fréquentes (55 % a Genéve et en Suisse), suivies par les dommages

la propriété — cambriolages, vols, avec agression éventuellement — (47 % a Genéve,
41 % en Suisse) et les violences physiques (17 % en Suisse).

T-13 Etat de santé selon I'éventualité d'une agression vécue, dans la population dgée
de 15 ans ou plus, en 1997 (1)

En % Canton de Geneve / Suisse
Symptémes physiques (2) Bien-étre psychique (3)
Peuoupas  Quelques Symptomes
de symptdmes symptdmes  importants Bon Moyen Mauvais
Victime d'une agression (4)
Oui [23,8] 47,0 29,2 31,7 37,6 30,7
Non 345 371 284 49,9 26,5 23,6
Canton de Genéve 33,3 38,2 28,5 478 27,8 24,5
Victime d'une agression (4)
Oui 26,1 38,8 35,1 334 274 39,2
Non 355 385 26,0 49,8 26,2 24,0
Suisse 34,7 38,5 26,8 48,3 26,3 254

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.

(2) Indicateur construit a partir de questions portant sur la fréquence de divers troubles physiques ressentis durant les
quatre semaines qui ont précédé I'enquéte. Les personnes ayant déclaré de la fievre sont exclues.

(3) Indicateur construit a partir de questions portant sur la fréquence des périodes d'abattement, de sérénité,
de nervosité et d'optimisme durant les sept jours qui ont précédé I'enquéte.

(4) Victime de violence verbale (injure, menace), physique (coup) ou d'un vol au cours des douze mois qui ont
précédé l'enquéte.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

47ROUGEMONTA. (sous la direction)Planification qualitative du systéme de santé genevois. Rap-
port 1 : les domaines d’actions prioritas et la réforme du systéme de sah#s cahiers de la
santé n° 9.1, Département de I'action sociale et de la santé, Genéve, janvier 1998 (141 pages).
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Comme on peut s’y attendre, le fait d’avoir été victime d’une agression dans I'année
a un certain impact sur le nombre de troubles physiques ressentis durant le mois qui
a précedé I'enquéte. Il en va de méme avec le bien-étre psychique actuel.

5.2 Crainte d’éte victime d’'une aggssion au cours des douz@ghains mois

De facon générale, a Genéve, les répondants sont proportionnellement plus nom-
breux qu’'a I'échelon suisseradouter éte victime d’'une agssion

Subir un vol a I'extérieur du logement et voir son appartement cambriolé sont les deux
types de violence les plus fréquemment évoqués par les répondants a Geneve et e
Suisse, parmi ceux proposeés par le questionnaire. Les proportions sont plus fortes a Ge
néve gu’en moyenne nationale : plus de 40 % des personnes résidant a Genéve estimel
gue ces deux éventualités sont probables ou trés probables, contre environ un quart :
I'échelon national (vols : 27 %; cambriolages : 24 %). Ces craintes prennent un relief
particulier lorsgu’on les rapporte aux agressions vécues par les répondants : en effet,
environ 5 % du total des répondants a Genéve signalent avoir subi un cambriolage dan:s
leur propre logement ou en dehors de celui-ci (environ 4 % en Suisse).

A Genéve, en ce qui concerne ces deux types de violence, les craintes se concen
trent plutét parmi les hommes de 65 ans ou plus et parmi les femmes de 50 a 64 ans

A Genéve comme en Suisse, les femmes semblent proportionnellement plus nombreuse:
gue les hommes a craindre une éventuelle agression au cours des douze mois qui suivrot
lenquété®. Les écarts relatifs hommes-femmes les plus importants portent sur les agres-
sions et les vols, ainsi que sur les lettres ou les appels téléphoniques importuns.

G - 07 Crainte d'une agression au cours des douze prochains mois, dans la population dgée
de 15 ans ou plus, selon le sexe et le type de violence, en 1997 (1) (2)

En % Canton de Genéve / Suisse
Genéve Il Hommes [[_] Femmes Suisse
Actes sexuels *
contraints
Harcélement
sexuel
Coups et
blessures
Lettres ou appels

téléphoniques importuns

Injures ou
menaces

Agression et vol

Vol a I'extérieur
du logement

Cambriolage de
‘ ‘ ‘ ‘ | I'appartement

(1) Eventualité probable ou trés probable.
(2) Les résultats reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par un astérisque.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

48Etant donné I'éictif des répondants concernés, les deux exceptions que lecteur attentif aura rele-
vées dans le graphique G — 07 (injures et menaces d’une part, coups et blessures, d’autre part) ne
sont probablement pas statistiquement significatives.
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L'observation rejoint la logique : on constate que, pour les trois types de violence
éventuelle les plus partagés, les personnes qui indiquent avoir été victimes d'une
agression durant les douze derniers mois sont proportionnellement plus nombreuses
gue les autres a estimer probable ou tres probable I'éventualité d’'une adrgsston

6. Environnement social, ét at de santé, incap acités et besoins
des personnes agées

Si le vieillissement de la population ne date pas d’hien I'observe depuis le
début du 2@ siecle en Europe —, paradoxalement, rares sont les travaux qui abor
dent les conditions de vie et les formes de vie des*di®&ms prétendre relever le

défi, le présent chapitre se contente d’exposer quelques résultats sur la catégorie de:
répondants a I'ESS agés de 65 ans ou plus, en abordant parfois quelques thémes dé|
évoqués dans les chapitres précédents

Au 31 décembre 1997, selondtatistique cantonale de la populatiai4,1 % des
habitants du canton de Genéve, soit prés de 57 000 personng@s,amst ou plus

En raisonde I'espérance de vie supérieure des femmes, la majorité (61,3 %) des
personnes de 65 ans ou plus est de sexe féminin.

Pour cent personnes de 65 ans ou plus de chaque sexe, on conguésd@ntre

40 veuves Parmi les personnes de 90 ans ou plus, les trois quarts (73,8 %) des
femmes se retrouvent sans leur conjoint, alors que ce n’est le cas que pour moins
d’'un homme sur deux (46,4 %).

Un peu moins de la moitié (46,0 %) de la population de 65 ans ou plus est dgée de
75 ansou plus. Soulignons que les personnes de 75 ans ou plus vivent, pour la grande
majorité d'entre ellesa domicile: en 1997, 12 % environ vivent dansétablisse-

ment médico-socidll8 % pour les personnes de 80 ans ou PIUSE constatest
important dans la mesure ou I'étendue de la couverture de I'ESS auprés de la popu-
lation agée est relativement latye

6.1 Envionnement social

La solitudedes ainés est souvent évoquée, en particulier pour les femmes. Les chiffres
de 'ESS vont plutét dans ce selsisi, a partir de 75 ans, entre six et sept femmes sur dix
indiquentvivre seulesalors que ce n’est le cas que pour deux hommes sur dix environ.

49| ALIVE d’EPINAY Chr. et alii.Les personnes agées a Genéve 1979-1994. Santé, faésidaux
d’aide et de soins, Les cahiers de la santé n° 8, Département de I'action sociale et de Gesanté,
juillet 1997 (94 pages). Selon les auteurs de I'étude citée, « Genéve, dans une certaine mesure, fait er
Suisse figure d’exceptioAu royaume des aveugles, lesdpoes sont rois ! ».

LALIVE d’EPINAY Chr. et alii. La vie aprés 80 ans. Situations et trajeatsiide vie et de santé
d’une cohote d’octogénaies pendant 30 mois (1994-1996¢s cahiers de I'action sociale et de la
santé n° 11, Département de I'action sociale et de la santé, Genéeve, septembre 1999 (156 pages).

50v/oir aussi : OFFICE FEDERADE LA STATISTIQUE. Données sociales — Suisse. pessonnes
agées en Suiss&atistique de la Suisse, Neuchéatel, 2000 (51 pages);

OFFICE FEDERALDE LA STATISTIQUE. 1999 : année des personnes agées. Bien que souvent
affectées par des douleurs physiques, les personnes agées sorgusaslar affirmer se sentir
bien Communiqué de presse, n° 62 / 99, Neuchétel, juillet 1999 (5 pages).

51sources : statistique cantonale de la population et statistique des établissements de santé non hospi
taliers (soins intra-muros), de I'OFS.

52Toutefois, I'échantillon de répondants pour le canton de Genéve est assez petit, ce qui limite les
possibilités d’analyse statistique (dhéls non extrapolés de I'enquéte téléphonique : 50 hommes
de 65 a 74 ans, 28 hommes de 75 ans ou plus; 59 femmes de 65 a 74 ans, 59 femmes de 75 ans ¢
plus). Les données pour I'ensemble du pays permettent de consolider I'analyse.
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La solitude est vécue par
relativement plus de fem-
mes que d’hommes ...

. mais la majorité des
répondants ne se sentent
jamais seuls
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Comme on peut s’y attendre,dentiment de solitudest lié au fait de vivre seul ou
non.A Geneve, tous groupes d’ages confondus, 13 % des personnes seules indiquen
se sentir seules « assez souvent » ou « trés souvent », contre 6 % de I'ensemble
répondantsA I'échelon national, les ordres de grandeur sont analogues (12 % contre
4 %).

En Suisse, le sentiment de solitude est partagé par une proportion plus forte de fem-
mes que d’hommes et I'écart entre hommes et femmes se sentant seuls « asse
souvent » ou « trés souvent » est relativement important a partir de 65 ans (9 %
parmi les femmes de 65 ans ou plus, contre 4 % parmi les hommes du méme groupe
d’ages).Toutefois, la majorité des répondants de 65 ans ou plus déclarent ne se
sentir« jamais »seuls (81 % des hommes et 60 % des femmes a Geneve; 79 % des
hommes et 64 % des femmes en Suisse).

La participation active a une associatfdrn- club de sport, association culturelle,
parti politique, fédération — est plutdt une occupation mascillitéchelon national,

la proportion d’hommes actifs dans une association tend a décroitre notablement
apres 65 ans. Pour les femmes, le retrait relatif se marque aussi vers 65 ans.

La proportion de femmes gappoitent une aide bénévole régukénent a autni®*

est plus forte que celle observable parmi les homieslan suisse, la part de
femmes bénévoles apparait relativement importante entre, approximativésreint,

75 ans : le Iéger repli qui commence a s'amorcer vers 60 ans s'accentubaes

Du c6té des hommes, on relévera qu’entre 63 et 76 ans la proportion de bénévoles
est systématiquement supérieure a la moyenne établie pour I'ensemble des homme:
(17 %).

T-14 Relations sociales selon le sexe et le groupe d'ages,

en 1997 (1)
En % Canton de Geneve / Suisse
Sentiment de Membre d'une Aide bénévole réguliere
solitude (2) association (3) accordée a autrui (4)

Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble

Canton de Genéve

15-64 ans [4,9] 5,1 5,0 36,4 214 28,6 17,5 234 20,6
65 - 74 ans 271  [104] [6,7] [324] [233] [27,6] [26,9] [39,8] 33,7
75 ans ou plus [105]  [131] [12,2] [232] [10,2] [14,6] [13,0]  [16,5] [15,4]
Total [5,0] 6,3 57 35,3 20,6 274 18,3 244 21,6
Suisse

15-64 ans 3,0 46 38 44,0 259 349 16,2 258 21,0
65-74 ans [3.4] 75 58 30,8 19,3 24,2 23,2 334 29,1
75 ans ou plus [6,1] 10,0 8,6 19,7 14,2 16,2 18,7 19,3 19,1
Total 32 54 43 41,3 24,0 32,3 17,0 26,0 21,7

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.

(2) Assez souvent ou trés souvent.

(3) Club de sport, association culturelle, parti politique, fédération. Personnes indiquant une activité quotidienne,
hebdomadaire ou mensuelle.

(4) Presque tous les jours, a peu prés une fois par semaine, a peu prés une fois par mois.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

53 Au moins environ une fois par mois.

54 Au moins a peu prés une fois par mois.
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beaucoup d’'insomnie ou
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nes a craindre de tomber
malade ...
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6.2 Etat de santé des personnes agées

A Genéeve comme en Suisse, prés des trois quarts des répondants de 65 a 74 ar
indiquentse sentiien ou trés bien au moment de I'enquéte; pour les personnes de
75 ans ou plus, la proportion tourne autour des deux tiers. Corollaire : le vieillissement
s'accompagne d’une augmentation des problémes de sa@énéve comme en
Suisse, un peu plus de 25 % des personnes de 65 ans ou plus souffrent depuis plu
d’'un an d'unprobléme de santé atmiqueles limitant dans leurs activités quoti-
diennes, contre moins de 15 % pour les personnes de moins de 65 ans.

T-15 Etat de santé physique ou psychique, selon le sexe et le groupe d'ages,
en 1997 (1)
En % Canton de Geneve / Suisse

Probléme de santé physique Symptémes physiques Bien-étre psychique
ou psychique chronique (2) importants (3) bon (4)

Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble

Canton de Genéve

15-64 ans 9,8 13,9 12,0 16,5 36,6 27,1 437 458 448
65-74 ans [27,71  [12,9] [19,9] [409] [27,8] 34,2 [69,2] 62,1 65,4
75 ans ou plus [32,5] [31,9] [32,1] [31,71  [37.1] [35,2] [60,2] 59,4 59,7
Total 12,9 15,5 14,3 20,0 35,8 28,5 46,9 48,6 47,8
Suisse

15- 64 ans 13,3 15,2 14,2 19,2 331 26,2 459 447 453
65-74 ans 25,3 30,5 28,3 19,5 36,1 28,9 68,7 56,0 61,4
75 ans ou plus 28,4 30,7 29,9 21,0 36,3 30,6 69,4 59,3 62,9
Total 15,3 18,5 17,0 19,3 33,7 26,8 49,3 474 48,3

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.

(2) Personnes déclarant souffrir d'un probléme psychique ou physique (ou une maladie de ce type) les limitant dans leurs
activités quotidiennes, qui dure depuis plus d'une année.

(3) Indicateur construit a partir de questions portant sur la fréquence de divers troubles physiques ressentis durant les
quatre semaines qui ont précédé I'enquéte. Les personnes ayant déclaré de la fiévre sont exclues.

(4) Indicateur construit a partir de questions portant sur la fréquence des périodes d'abattement, de sérénité,
de nervosité et d'optimisme durant les sept jours qui ont précédé I'enquéte.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

Parmi les personnes de 65 ans ou plus, la proportion des réponses indicatrices de
symptémes physiquésportant®® est un peu plus forte qu'au sein de I'ensemble
des personnes plus jeunes. Par exemple, on observe qu’en Suisse 13 % des répor
dants agés de 65 ans ou plus disent avoir eu beaucoup de difficultés a trouver le
sommeil ou souffert d'insomnie au cours des quatre dernieres semaines ayant preé-
cédeé I'entretien (pour mémoire : 8 % en moyenne nationale). De méme, 17 % des
personnes de 65 ans ou plus déclarent avoir beaucoup souffert de douleurs dans le
membres ou les articulations (pour mémoire : 9 % en moyenne nationale).

Pour I'ensemble des personnes qui déclarent ne pas souffrir d’'un probléme de santé
(psychique ou physiqgue) chronique — plus de huit répondants sur dix au lepau,

de tomber maladen général est partagée par environ 30 % des personnes interro-
gées, a Genéve et en Sui&s€ette crainte est moins répandue parmi les hommes

55Pour mémoire : indicateur construit & partir d’'une série de questions portant sur la fréquence de
divers troubles physiques ressentis durant les quatre semaines précédant I'entretien téléphonique.
Les personnes ayant déclaré de la fievre sont exclues.

56Résultats obtenus a partir de la question suivante : « En général, craignez-vous deébadtee? »
(personnes sans probleme de santé chronique). Cumul des réponses : « trés peur »; « assez peur :
«un peu peur ».
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gue parmi les femmes (22 % contre 37 % a Geneve; 24 % contre 33 % en Suisse).
La proportion de répondants qui signalent une telle appréhension diminue avec I'avan-
cement en age : environ un quart des « 65 ans ou plus » ont ce sentiment a Genéve ¢
en Suisse (22 % parmi les « 75 ans ou plus » en Suisse).

Du c6té des personnes qui indiguent faudepuis plus d’'un an d’un probléme de
santé — moins de deux répondants sur dix au totatrailate que leur état de santé

ne s’aggraveest également moins répandue parmi les répondants de sexe masculin
gue de sexe féminih(42 % contre 46 % en Suissd)l’échelon national, moins
nombreux sont aussi les répondants craignant une aggravation de leur état de sant
parmi les personnes de 65 ans ou plus, particulierement pour les hommes (30 %
pour les hommes, 43 % pour les femmes).

Les appréciations plutdt positives des personnes agées peuvent sans doige€tre

en relation avec 'augmentation dien-éte psychiqu® selon 'avancement en age.
Ainsi, & Genéve, prés de sept personnes sur dix agées de 65 ans ou plus déclarer
n'avoir jamais ressenti de tension, de nervosité ou avoir été dans un état d'irritabilité
durant la semaine écoulée. La proportion n’atteint pas 40 % parmi les personnes de
moins de 65 ans. De méme, on constate que 71 % des personnes entre 15 et 64 ar
indiquent avoir été dans un état d’équilibre et de sérénité durant presque toute la
semaine précédente, alors que c’est le cas pour plus de 80 % des personnes ageée
« De nombreuses études sur la population agée confirment la tendance a ressentir ul
meilleur bien-étre psychique a un age avancé. On explique ce phénomene par le
renforcement des ressources individuelles et mentales au fil des ans; celles-ci sont
bien plus solides chez les personnes agées que chez les fubesoutre, les
personnes ageées bénéficient sans doute d’'une plus grande marge de manceuvre dal
I'organisation de leur vie quotidienne. Enfin, comme elles sont en principeteaiée,

elles pourraient se trouver préservées d’'un milieu professionnel souvent soupconneg,
par ses exigences propres, d'étre a I'origine de souffrances physique et psychique.

6.3 Incapacités temporas et handicaps
6.3.1 Incapacités temporais

Au total, 15 % des répondants a Genéve et 17 % en Suisse indiquent avair-été
dicapés par un mbleme de santéu moins un jour au cours des quatre dernieres
semaines ayant précedeé I'intervieau point de ne pas pouvoir exercer leur activité
normalement. Parmi les personnes de 65 ans ou plus, la proportion est assez proch
(13 % en Suisse, 12 % pour les hommes et 14 % pour les fenfmiéxhelon
national, on constate méme une tendance a la baisse de la proportion des homme
agés de 65 ans ou plus ayant subi un handicap temporaire (13 % pour les hommes d
65-74 ans; 1 % pour les hommes de 75 ans ou plus).

57Résultats obtenus & partir de la question suivante : « Craignez-vous que votre état de santé ne
s’aggrave ? » (personnes avec un probléeme de santé chronique). Cumul des réponses : « trés peur »
« assez peur »; « Un peu peur ».

58Pour mémoire : le bien-étre psychique est déterminé a partir de questions portant sur la fréquence
des périodes d’abattement, de sérénité, de nervosité et d’optimisme durant les sept jours qui ont
précédé I'enquéte. La somme des résultats correspondant aux réponses données permet de class
les personnes selon trois niveaux : bien-étre psychique « bon », « moyen » et « mauvais ».

590FFICE FEDERALDE LA STATISTIQUE. Enquéte suisse sur la santé. Santé et cotapmnts
vis-a-vis de la santé en Suisse. Résultats détaillés dectaigpe enquéte suisse sur la santé
1992 / 93 Statistique de la Suisse, Neuchatel, 1998, page 72.
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Durant le mois passé, les
personnes de 65 ans ou
plus ayant subi une inca-
pacité temporaire en
Suisse ont passé une
semaine au lit

Les handicaps apparais-
sent particuliéerement a
partir de 75 ans
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En fait, I'impact de I'dge apparait lorsque I'on examineldaée des incapacites
survenues durant le mois passé, parmi le groupe des personnes qui déclarent en avo
subies durant au moins un jo@n tient la sans doute une mesure indirecte de la
gravité des problemes de santé rencontrés par la populatigéchelon suisse, le
nombre de jours ou ces répondants n‘ont pas pu aller au travail ou exercer leur
activité habituelle (le ménage par exemple) passe de 8 jours en moyenne pour les
« 15-64 ans » a 12 jours pour les « 65-74 ans » et 15 jours pour les « 75 ans ou plus »
De méme, la durée de l'alitement passe de 4 jours en moyenne parmi les « 15-64
ans », a 6 jours parmi les65-74 ans set 10 jours pour les « 75 ans ou plug».
Genéve, I'assise statistique des chiffres est trés faible, mais le constat est analogue

6.3.2 Handicaps
De facon générale, les handicaps se concentrent particulierement a partir de 75 ans

A I'échelon national, au total, 1 % des répondants indicquepas é& capables de
s’habiller (se dévétir), de stir du lit et de mangerseuls, sans aide et sans
difficulté. Or, dés 75 ans, cette situation de dépendance dans les taches quotidiennes
concerne 5 % des personnes interrofjées

La proportion de répondants signalant avoirteblémes de mobilité qui se fixe

a 3 % au total en Suisse, atteint 14 % parmi les répondants de 75 ans@un phisra

que, pour les personnes de 75 ans ou plus, ce type de handicap semble frapper prc
portionnellement plus les femmes que les hommes (17 % parmi les femmes contre
10 % parmi les hommes, en Suisse).

T-16 Handicaps selon le sexe et le groupe d'ages,
en 1997 (1)
En % Canton de Geneve / Suisse

Mobilité (2) Vue (3) Ouie (4)

Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble

Canton de Genéve

15-64 ans [0,5] [1,5] [1,0] [0,8] [1,4] [1.1] [0,5] [0,7] [0,6]
65-74 ans [10,2] [-] [4,8] [3,6] [1,0] [2,2] [1,3] 21 1,7
75 ans ou plus 48] [16,9)] [12,6] (15771 [11.2] [12,7] [19.4] [6,1] [10,6]
Total nmn o 27 [2,3] e [23] [21] n7n o nd [1,9]
Suisse

15-64 ans 0,9 1,3 1,1 [0,5] 0,7 0,6 0,8 [0,4] 0,6
65 - 74 ans 6,1 58 5,9 [2,2] [2,2] 22 [1,5] [1.4] [1,5]
75 ans ou plus 9,9 17,0 14,4 9,2 7.8 8,3 8,38 6,0 7,0
Total 1,9 33 2,7 11 1,6 1,4 1,3 1,0 1,2

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.

(2) Incapacité a marcher 200 metres ou plus seul (sans aide), sans s'arréter et sans étre fortement incommodé.

(3) Incapacité a voir pour lire un livre ou un journal (avec des lunettes ou des lentilles de contact le cas échéant).
Inaptitude compléte ou aptitude avec beaucoup de difficulté.

(4) Incapacité a suivre une conversation a laquelle participent au moins deux autres personnes (avec un appareil
auditif le cas échéant). Inaptitude compléte ou aptitude avec beaucoup de difficulté.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

60Rappelons que les personnes résidant au moment de I'enquéte dans un ménage collectif (établisse
ment médico-social, hdpital, etc.) ne sont pas prises en considération.

61C’est-a-dire ne pouvant pas marcher 200 métres ou plus seuls (sans aide), sans s’arréter et sans étr
fortement incommodé.

Office cantonal de la statistique - Genéve 33



Communications statistiques N° 13/  Avril 2001 W

L’'aide recue de I'entou-
rage n'est pas négligeable
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A I'échelle du pays toujours, lesoubles de la vue et de I'oGiaffectent un peu

moins d’'un répondant sur dix de 75 ans ou plus (vue : 8 % ; ouie : 7 %), contre 1 %
parmi 'ensemble de personnes interrogées. Notons qu’en Suisse 22 % des homme:
et 15 % des femmes de 75 ans ou plus indiquent utiliseppaeil auditif.

6.4 Recours au systeme de soins et aide « informedieue r

La fréquence des problemes de santé progressant avec I'avancement en age, il es
compréhensible que la proportion des personnes ayant eu recours au systeme d
soins, compris au sensda;, augmente eégalement

Mais, de son coté,dide « informelle » @cuene doit étre négligée : I'entourage
procure en dét une aide significative.

Tous ages confondus, a Genéve, 8 % des répondants (9 % en Suisse) indiguent avoi
recu de l'aid& — pour des raisons de santé — de parents, de connaissances ou de
voisins au cours des douze derniers mois. Cette assistance « informelle » concerne
les femmes en premier lieu (13 % au total, contre 5 % pour les hommes en Suisse) et
s'oriente plutdt vers les personnes de 75 ans ou plus : dans ce groupe d’'ages, er
Suisse, 28 % des femmes et 14 % des hommes ont bénéficié d’'une telle aide. Notons
gu'a I'échelon national 13 % des femmes dont I'aAge est compris entre 25 et 44 ans
ont regu une aide informelle dans I'année.

En resserrant la période d’observation a la semaine qui a précédé I'entretien, on peut
estimer qu’au total, a Genéve, environ 9 500 personnes ont profité d’une aide infor-
melle.

7. Santé, attitudes et comportements des adolescents et des
jeunes adultes

Selon le préambule au rapport d’'une grande entjuéenée en Suisse il y a quel-
gues années auprés de jeunes ageés de 15 a 20 ans, I'adolescence représente u
phase décisive de la vie. Durant cette période, I'individu adopte des comportements,
notamment des conduites dites « d’é8saqui pourraient avoir des répercussions

sur sa santé a court terme, voire a long terme. Si l'insertion dans le monde des
adultes peut étre vécue comme une ouverture positive, elle s'Taccompagne aussi d’in-
certitudes, de doutes et de craintes (parfois de crises), qui influeront sur la santé
physique et, surtout, psychique.

62naptitude compléte ou aptitude avec beaucoup diewi.

63par exemple, consommation de médicaments en général durant la semaine écoulée; au cours de:
douze derniers mois, controle de la tension artérielle, du taux de cholestérol, du taux de glucose,
vaccination contre la grippe, fréquentation d’'un médecin généraliste (médecin de famille person-
nel), fréquence d’hospitalisation, recours a un service de soins a domicile.

64par exemple, aide a faire les commissions, pour les soins, pour apporter & manger

65NARRING Fr. et alii. La santé des adolescents en Suisse. Rappame enquéte nationale sur la
santé et les styles de vie des 15-2Q @adiers de recherches et de documentatiod 38, Institut
universitaire de médecine sociale et préventive Lausanne, Département de I'intérieur et de la santé
publique, Lausanne, 1994 (108 pages, sans les annexes 1 et 2).

66 Méme si la notion de risque n’est pas forcément équivalente a celle d’accident, il semble préférable
de parler de conduites d'« essai » plutdt que de conduites a « risque », celles-la étant plus confor
mes aux perceptions et aux expériences de vie des adolescents.
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Bien que nous n'ayons pas I'ambition d’étudier en détail la santé des jeunes, nous
allons focaliser notre attention sur les réponses fournies par les répondants agés de
15 & 24 ans, en reprenant ou en élargissant parfois certains themes déja abordés pliu
haut’. La population prise en compte inclut I'adolescence proprement dite
(les « 15-19 ans »9t les jeunes adultes (les « 20-24 af%s »)

7.1 Aspects psychosociaux de la santé

On peut considérer qu'a Genéve plus de 80 % de I'ensemble des répmalants
préoccupent de leur safité ainsi pres de 20 % des personnes interrogées admet-
tent vivre sans se préoccuper particulierement des conséquences de leur comporte
ment sur leur état de santé. Comme nous l'avons vu au point 2.1, la proportion
d’'« insouciants » par rapport a leur santé est plus forte parmi les hommes que parmi
les femmes et, quel que soit le sexe, plus importante a Genéve qu’a I'éctloal.

Le tableau suivant montre que ces écarts apparaissent des les premiers groupes d'age

T-17 Importance de la santé selon le sexe et le groupe d'ages,

en 1997 (1)
En % Canton de Geneve / Suisse
Insouciance par rapport Style de vie et préoccupation
al'état de santé (2) orientés vers la santé (3)
Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble
15-19 ans [409]  [27.8] [33,2] [591] [72,2] [66,8]
20-24 ans [32,9] [15,6] [24,8] [67,1] [84,4] 75,2
25 ans ou plus 20,0 14,4 17,0 80,0 85,6 83,0
Canton de Genéve 22,2 15,2 18,5 778 84,8 81,5
15-19 ans 26,8 22,7 248 73,2 773 75,2
20-24 ans 231 16,5 19,8 76,9 83,5 80,2
25 ans ou plus 13,0 8,5 10,6 87,0 91,5 89,4
Suisse 14,8 9,9 12,3 85,2 90,1 87,7

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.

(2) Personnes vivant sans se préoccuper particuliérement des conséquences sur leur état de santé.

(3) Personnes dont le style de vie est influencé par des considérations relatives au maintien de leur santé et personnes dont
les considérations relatives a leur santé déterminent dans une large mesure leur maniére de vivre.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

67 effectif (non pondéré) des répondants « jeunes » & I'enquéte téléphonique étant assez petit pour
le canton de Geneve (17 hommes de 15 a 19 ans, 40 hommes de 20 a 24 ans; 20 femmes de 15 a 1
ans, 42 femmes de 20 a 24 ans), les possibilités d’analyse statistique sont limitées. Les données
pour I'ensemble du pays permettent de consolider I'analyse.

68| e découpage selon le groupe d’ages proposé ici (« adolescence » et « jeunes adultes ») ne sembile
pas poser de probleme particuligrcorrespond grosso modo a la définition proposée par le Petit
Robert : « adolescence », age qui succede a I'enfance et précede I'age adulte (environ de 12 a 18
ans pour les filles, de 14 a 20 ans pour les garcons), immédiatement apres |la Pobifids,
notons que le sens de la notion de « jeunesse » a évolué aussi bien dans le langage courant que dar
celui des sciences sociales. En d’autres termes, la « jeunesse » n’est pas une donnée brute; elle es
construite socialement, certains (sociologues) allant méme jusdinfaeafqu’elle n’est qu’un
mot. Pour une synthése sur ce théme, voir en particulier : GRQ& [Bunesse, une notion a
signification variable Repéres. Revue romande d’information sociale, n° 8, avril ((#3fes 5-6)
Mutatis mutandis, cette problématique peut sans doute s’appliquer aussi aux « personnes agées »
(voir chapitre précédent).

69Répondants indiquant que leur style de vie est influencé par des considérations relatives au main-
tien de leur santé et répondants dont les considérations relatives a leur santé déterminent, dans une
large mesure, leur maniére de vivre.
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Trois a quatre jeunes sur
dix ont le sentiment de ne
pas bien contrbler ce qui
leur arrive ...
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La conviction d’étre & méme de perceyodie comprendre et, le cas échéant, d'in-
fluencer les événements contribue a la santé et au sentiment de bien-étre de l'indi-
vidu. Certaines recherches ont ainsi dégagé des dispositions d’esprit (assurance, op
timisme, confiance interpersonnelle, etc.) donnant a I'individomeiction qu’il est

en mesw de malitriser sa viet qu’il est apte a tbnter son environnement. Cette
conviction repose sur la croyance que les événements qui se produisent (dans le
monde intérieur et extérieur) sont rationnels et explicables, que des ressources exis-
tent pour venir a bout des difficultés liées a ces événements, et qu’il vaut la peine
d’'agir a cette firf.

Parmi les jeunes de 15 a 24 ans, 39 % des répondants a Genéve et 31 % a I'échelo
national ont un « niveau de contréle bas » (soit 29 % pour les hommes, contre 33 %
pour les femmes, en Suisse). Ces répondants sont plutdt enclins a penser ne pa
arriver a surmonter certaines de leurs difficultés, a se sentir souvent submergés patr
les problémes, a étre ballottés dans tous les sens, a avoir le sentiment d’avoir peu de
contrble sur ce qui leur arrive. Réciproquement, la proportion des « 15-24 ans »
estimant étre a méme de faire face aufiadiftés (« niveau de contrble élevé ») est

la plus faible que I'on puisse observer de la répartition par groupe d’ages de dix
ans!au plan suisse : 24 % pour les hommes et 20 % pour les femmes. Ce résultat es
cohérent avec I'hypothése selon laguelle les jeunes vivent une période riche en per
turbations diverses (insertion dans le monde du travail en particulier et le monde des
adultes en général), dont la « gestion » n’est pas toujours ressentie comme aisée.

T-18 Sentiment de maitrise des événements de la vie, selon le sexe et le groupe d'ages,
en 1997 (1)
En % Canton de Geneve / Suisse

Niveau de contréle bas (2) Niveau de contrdle moyen (2) Niveau de controle élevé (2)

Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble

15-19 ans [30,4] [27,0] [28,4] [54,8]  [55,0] [54,9] [14,8]  [18,0] [16,6]
20-24 ans [51,7]  [37.,6] [45,1] [30,5] [47.3] 38,3 [17,91 [151] [16,6]
25 ans ou plus 259 36,5 31,6 473 39,0 429 26,8 245 255
Canton de Genéve 28,8 36,1 32,7 459 40,6 431 25,3 234 24,3
15-19 ans 26,0 36,0 31,0 51,3 453 484 22,6 18,7 20,7
20-24 ans 31,1 31,0 31,0 434 48,1 458 254 21,0 23,2
25 ans ou plus 251 30,6 279 424 42,3 42,3 32,5 271 29,7
Suisse 25,6 31,0 28,4 43,1 42,9 43,0 31,2 26,1 28,6

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.

(2) Echelle construite a partir du recueil d'opinions (tout a fait d'accord, plutét d'accord, pas vraiment d'accord, pas du tout
d'accord) formulées a I'égard des affirmations suivantes : « Je n'arrive pas a surmonter certains de mes problémes »;
« J'ai parfois l'impression d'étre ballotté dans tous les sens »; « J'ai le sentiment d'avoir peu de contrle sur ce qui
m'arrive »; « Je me sens souvent submergé par les problémes ».

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

70Ces qualités subjectives sont regroupées par 'OFS sous la dénomination d’ « aptitude & maitriser
les événements de la vie ». Pour cerner ces qualités, 'OFS a construit une échelle a partir du
recueil d’opinions (« tout a fait d’accord », « plutét d’accord », « pas vraiment d’accord », « pas
du tout d’accord ») formulées a I'égard defirafations suivantes : « Je n'arrive pas a surmonter
certains de mes problemes »; « J'ai parfois I'impression d’étre ballotté dans tous les sens »; « J'ai
le sentiment d’avoir peu de contrdle sur ce qui m'arrive »; « Je me sens souvengsubanées
problemes ».

7115-24 ans, 25-34 ans, 35-44 ans, 45-54 ans, 55-64 ans, 65-74 ans, 75 ans ou plus.
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... mais une large majorité
aborde la vie sur un plan
positif
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Dailleurs, pour les « 15-24 ans », un tiers des répondants « genevois » (36 % en
Suisse) ont ubien-éte psychiqu® « mauvais », contre 25 % environ en moyenne.

Toutefois, une laye majorité des « 15-24 ans » ont noeception positive de I'exis-
tence par rapport a leur vie en général, a leur avenir et a la réalisation de leurs
projets® (91 % a Geneve, 93 % en Suidse

7.2 Consommation de agues

L'entrée dans la vie adulte est I'occasion pour les jeunes de s’engager dans des
conduites pouvant, parfois, entrainer des séquelles. Les auteurs de I'étude précitée
écrivent que « I'adolescence est en effet 'age de toute une série d’apprentissages
sociaux)'age de la découverte des possibilités et des limites du corps, I'fige-de
périmentation ».

Or, la consommation de drogues illégales fait partie de cette constellation de condui-
tes « expérimentalé&s».

T-19 Consommation de drogues illégales (prévalence sur I'ensemble de la vie),
selon le sexe et le groupe d'ages, en 1997 (1)
En % Canton de Genéve / Suisse

« Avez-vous déja pris une fois dans votre vie des drogues ? » (2)

Oui Non

Hommes Femmes Ensemble Hommes Femmes Ensemble

Canton de Genéve

15-19 ans [359] [18,0] [26,5] 64,11  [82,0] [73,5]
20 -24 ans 61,91 [17.1] 39,8 [38,1] 82,9 60,2
25-39 ans 37,7 221 29,3 62,3 77,9 70,7
Total 42,6 20,7 311 57,4 79,3 68,9
Suisse

15-19 ans 30,9 224 26,8 69,1 77,6 73,2
20 -24 ans 436 27,8 35,6 56,4 72,2 64,4
25-39 ans 32,2 18,2 252 67,8 81,8 748
Total 33,8 20,4 271 66,2 79,6 72,9

(1) Les chiffres reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par des crochets.
(2) Par exemple, haschisch, cocaine ou d'autres drogues.

Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

72pour mémoire : le bien-étre psychique est déterminé a partir de questions portant sur la fréquence
des périodes d’abattement, de sérénité, de nervosité et d’'optimisme durant les sept jours qui ont
précédé I'enquéte. La somme des résultats correspondant aux réponses données permet de classe
les personnes selon trois niveaux : bien-étre psychique « bon », « moyen » et « mauvais ».

73Résultats fondés sur un indicateur construit & partifidistions en regard desquelles les répon-
dants (de 15 a 24 ans) devaient se prononcer (« tout a fait faux », « trés faux », « plutot faux »,
« plutdt juste », « trés juste », « tout a fait juste ») : « Mon avenir semble prometteur »; « J'aime
plus la vie que la plupart des gens »; « Je suis satisfait de la fagcon dont mes projets se réalisent dan:
la vie »; « J'accepte ce que je ne peux pas changer dans ma vie »; « Quoi qu'il arrive, je vois
toujours le bon cété des choses »; « Je suis heureux de vivre »; « Ma vie me parait avoir un sens »;
« Ma vie se passe comme il faut ».

74 A I'échelon suisse, 58 % des « 15-19 ans » et 54 % des « 20-24 ans » ont une conception « trés
positive » de la vie.

75 Au méme titre que la consommation paroxystique d’alcool, la prise de risque en matiére de dépla-
cements (non-utilisation de la ceinture de sécurité, excés de vitesse, ...), la pratique de sports
« extrémes »etc.
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A Genéve, parmiles « 20-
24 ans », quatre person-
nes sur dix reconnaissent
avoir consommé de la dro-
gue

38

A Geneve, 31 % des répondants agés entre 15 et 39 ans reconmaissertn-
sommé au moins une fois dans leur vie deguwis(haschisch, cocaine ou autres).

Au total, on retrouve le méme ordre de grandeur au plan national (ZeWgfois,

la proportion parmi les hommes est plus importante & Genéve qu’en Suisse (43 %
contre 34 %), ce qui n'est pas vraiment le cas pour les femmes : environ une femme
sur cing déclare avoir consommeé des drogues a Genéeve et en Suisse. Globalement, |
pourcentage le plus important de consommateurs se situe dans le groupe d'ages de
« 20-24 ans », a Genéve (40 %) comme en Suisse (36 %).

Comme on peut s’y attendre, la proportion de consommateurs varie selon le type de
stupéfiant consommé (drogues dites « douces » ou drogues dites « dures ») et selol
le type de prévalence évoqué (prévalence « sur I'ensemble de la vie » ou consomma-
tion « actuelle »).

Ainsi, a titre indicatif (un sondage téléphonique n’étant sans doute pas le meilleur
instrument pour cerner I'importance de la consommation de drogues dites
« dures ¥), 7 % des répondants agées de 15 a 39 ans signalent a Gerive

déja pris une drgue « due ¥’ (5 % en SuisseParmi les « 15-24 ans », la propor

tion atteint 4 % en Suisse. En comparaisonptesommation de haschisch / marihuana

est nettement plus répandue : & Genéve, 35 % des personnes agées de 15 a 24 a
déclarent en avoir consommé une fois (31 % en Suisse). Pour une fraction impor-
tante des consommate(irde ce type de stupéfiantagje de la pemiee prise de
haschisch / marihuanae situe entre 16 et 18 ans (53 % a Genéve et en Suisse).

A la question de savoir si les répondamtsnnent — actuellement — uneodue

guelconqué®, 16 % des hommes et 9 % des femmes de 15 a 24 ans répondent par
I'affirmative en Suisse. Ces proportions sont supérieures a celles établies pour les
répondants de 25 a 39 ans (7 % pour les hommes et 3 % pour les femmes, en Suisse

A I'échelon du pays toujours, 12 % des « 15-24 ans » révéesbmmer actuelle-
ment du haschisch / marihuana

76| es consommateurs de drogues n’ont pas toujours de domicile fixe et, en plus de I'aspect illicite de
ce type de consommation, cette derniéere est (encogenhant taboue. Selon les estimations pré-
sentées par I'Gice fédéral de la santé publique dans une étude portant sur la prévalence de la
dépendance a I'héroine en Suisse, le nombre total des consommateurs de drogue par voie intravei-
neuse serait sept a dix fois plus élevé que ne le suggérent les données provenant d’'un sondage
représentatif au sein de la population. OFFICE FEDERAL DE LA SANTE PUBLI@u#valence
de la dépendance a I'h@ine en Suisse : estimationen@lance a la hausse jusqu’en 1993/ 94, a la
baisse jusqu’en 199®ulletin 21 / 00, Berne, 22 mai 2000 (pages 396-399).

“THéroine, cocaine, méthadone, ecstasyphétamines, hallucinogénes, autres stupéfiants (par exem-
ple, morphine ou codéine).

8Consommateurs agés de 15 a 39 ans.

79Haschisch / marihuana, héroine, méthadone, ecstaghétamines, hallucinogénes, autres stupé-
fiants (par exemple, morphine ou codéine).
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recueil de statistiques
socio-sanitaires sur le
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L’Année sociale en chiffres

Annuaire statistique
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G - 08 Age lors de la premiére prise de haschisch / marihuana, dans la population agée
de 15 a 39 ans, selon le sexe, en 1997 (1)
Effectif Suisse

- Hommes |:| Femmes

240 000

200 000

160 000

120 000

80 000

40000

. .:I
-:I *
0 T T T N

15 ans oumoins 16 - 18 ans 19-21ans 22 - 24 ans 25-29 ans 30- 34 ans 35-39ans

(1) Les résultats reposant sur un nombre de personnes inférieur ou égal a 30 sont signalés par un astérisque.
Source : Office fédéral de la statistique - Enquéte suisse sur la santé 1997

Publications récentes de I'Office cantonal de la statistique dans
le domaine socio-sanit aire

Ce recueil, qui parait en principe tous les deux ans dans la série « Etudes et docu-
ments », présente en premier lieu de courts articles sur le domaine sdritajppui

a ces contributions, la seconde partie du recueil propose un ensemble de tableaux
statistiques, accompagnés d'illustrations graphigues et de notes méthodologiques
sur la portée et les limites des ¢tas.

Cette publication, qui, depuis I'édition 1999, parait en alternancelavsanté en
chiffresdans la série « Etudes et documents », présente un panorama aussi comple
gue possible des données disponibles dans le domaine socio-sanitaire. Par rapport
La santé en chiffrs L’Année sociale en chiffsest plus orientée vers des probléma-
tiques sociales, tout en ayant un chapitre spécifiquement dédié au domaine de la
santé. Dans la regle, chaque tableau ou graphiguédeée sociale en chitfsfait

I'objet d’'un commentaire particulier et d’'une note de méthode.

Les chapitres « Sécurité sociale et assurances » et « Santé » présentent, sous formr
de tableaux, les principales séries de résultats annuels propres a chaque domaine.
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Résultats de I'enquéte 1999

Le parc des batiments et des locaux non résidentiels a Genéve
Principaux résultats du recensement cantonal de 1995 des batiments et locaux
destinés a des activités économiques ou autres (RBAE 1995)

L'emploi dans le canton de Geneve
Résultats du recensement fédéral des entreprises 1998 (RFE 98)
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Résultats de I'enquéte 2000
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Publications de I'Office cantonal de la statistique

Données générales

Annuaire statistique

Recueil détaillé des principales statistiques annuelles concer-
nant le canton dans son ensemble, ainsi que les communes.
L’annuaire couvre un maximum de domaines : en principe
toux ceux pour lesquels on dispose de statistiques fiables et
pertinentes. Ouvrage d’environ 450 pages; parution fin no-
vembre.

Mémento statistique

Synthese des données essentielles sur le canton et les com-
munes. Brochure annuelle gratuite de 16 pages, paraissant
au printemps, éditée avec le soutien de la Banque cantonale
de Genéve (BCGe).

Bulletin statistique

Bulletin mensuel de 12 pages, édité en collaboration avecla
Chambre de commerce et d'industrie de Geneve (CCIG).
Choix des principales statistiques genevoises disponibles
mensuellement.

Ce bulletin est complété (en février, mai, aolt et novembre)
de 4 pages de données trimestrielles.

Données statistiques

Série permettant la diffusion rapide de résultats (statistiques
annuelles, enquétes), sous la forme de tableaux statistiques
brievement commentés. Cette série s'adresse en priorité a
des publics spécialisés.

Principaux sujets présentés annuellement :

— Bilan démographique du canton;

— Leslocaux non résidentiels vacants;

— Lamain d'ceuvre étrangére dans le canton de Genéve;
— Leniveau des loyers a Geneéve;

— Lemarché du travail;

— Le commerce extérieur du canton;

— Elections et votations a Geneve;

— Lesorganisations internationales.

— Leslogements vacants.

Analyses

Coupd’ceil

Deux pages d'informations synthétiques et rapides desti-
nées au grand public; éclairairage statistique sur des ques-
tions d'intérét général.

Communications statistiques

Série consacrée a la diffusion, vers un large public, de résul-

tats statistiques marquants, I'accent étant mis sur le com-
mentaire.

Etudes etdocuments

Série consacrée a la présentation de divers types d'études
réalisées par I'OCSTAT : analyses périodiques ou ponc-
tuelles, documents de référence, méthodologie.

Reflets conjoncturels

Cahier trimestriel présentant une analyse commentée de la
conjoncture économique pour le canton de Genéve, illustrée
de nombreux graphiques et complétée par un tableau
synoptique d'indicateurs économiques.

Tableaux de bord

Marché du travail

Recueil mensuel de 12 pages résumant I'information statis-ti-
gue disponible sur le chémage, les offres d’emploi et les tra-
vailleurs étrangers.

Marches des affaires

Feuilles mensuelles ou trimestrielles présentant sous forme
de graphiques et de tableaux les résultats des cing tests con-
joncturels :

Commerce de détail, Construction, Hotellerie et restaur-
ation, Industrie, Services immobiliers

Indices des prixalaconsommation

Feuille mensuelle : tableaux portant sur les indices suisse et
genevois, avec commentaires sur I'indice genevois.

Indice genevois des prixde la construction de
logements

Recueil de tableaux, avec commentaires et graphiques, por-
tant surles résultats de I'indice au 1¢" avril (parution en juin).

Population résidante du canton de Genéve

Feuille mensuelle : tableaux portant sur I'effectif de la popu-
lation et le mouvement démographique par commune.

Les travailleurs frontaliers occupés dansle
cantonde Geneve

Recueil semestriel de tableaux résumant I'information sta-
tistique disponible sur les travailleurs frontaliers.





