Trois approches pour améliorer la
santé de la population

'approche populationnelle: définition
“The health outcomes of a

group of individuals,
including the distribution

of such outcomes within
the group.”

David Kindig and Greg Stoddart. What Is Population Health? American
Journal of Public Health March 2003: Vol. 93, No. 3, pp. 380-383.
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" | es causes des cas et les causes de
I'incidence:
« L'approche clinique: Pourquol les individus

varient a l'intérieur d’'une population?

« L'approche populationnelle (Rose, 1985):.
Pourquoi les distributions d’'un phénomene
different entre des populations ?

 L'éetiologie et l'intervention différent.
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" Lles hommes sont différents et cette
difféerence a tendance a suivre une
distribution normale

Implications majeures pour la santé

une variation au niveau de la
moyenne populationnelle
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= Une approche populationnelle de Ia
prevention:
1. Les causes des cas ne sont pas

forcement les mémes que les causes de

I'iIncidence T

_ STRATEGY OF
2. La majorité des cas se trouvent PREVENTIVE

. MEDICINE
chez les gens a risque moyen. —
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= Une approche populationnelle de la
prevention:

3. On vise l'amelioration de la condition de
toute la population en modiflant les

conditions qui faconnent la distribution des
risques.

. Un changement dans Iles conditions
Influencant la distribution globale dans la
population améliore le portrait de risque de
ceux qui sont le plus a risque aussi.
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= | es Interventions de I'approche

populationnelle sont ciblées sur les

populations au sein desquelles se

concentrent les risques biologiques et
comportementaux, compris comme des

risques individuels.
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" |Les Interventions de I'approche
populationnelle  :I'amelioration de la
condition de toute la population:

N. Gustave NANA, Msc. Psy., MPH, PhD(c)



Les Interventions de I'approche
populationnelle:

= Amelioration de la santé de toute la
population sur la plupart des indicateurs

de santé populationnelle

* |ncapacité de réduire les inégalités entre
les sous-groupes de la population et,
parfois, une augmentation des inegalités
entre sous-groupes.
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= | 'effet iInattendu de I'approche

populationnelle:

After the intervention Before the intervention

Concentration Concentration

of benefits of risks
V \V/
{>
Level of risk exposure H—/
Mean effect
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= L'approche populationnelle est un progres par
rapport a I'approche « populations a risque »
qui vise les bénéfices maximaux absolus.

» Les limites de I'approche populationnelle:

1. LETIOLOGIE: Les mécanismes qui menent
a la distribution de risque ne sont pas prises
en consideération.

. INTERVENTION: Elle ne prend pas en
consideration les capacités differentielles
des gens a pouvoir transformer des
ressources provenant des interventions en
sante.




4.

» |es limites de I'approche populationnelle :
3.

Elle traite seulement un facteur de risque
a la fois;

Elle a le potentiel daugmenter les
Inégalités de sante a travers une
distribution differentielle des benéfices qui
exacerbent les vulnérabillités.

N. Gustave NANA, Msc. Psy., MPH, PhD(c)
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" |Les limites de I'approche populationnelle:

Diagnostic du cancer du col Katz et Hofer 1994 Les femmes avec un revenu
élevé sont plus susceptibles
d’étre diagnostiquées que
celles au bas revenu

Soins néonatauxd’urgence et Victora et al. 2001 Les nouvelles interventions
thérapie aux surfactants ont accru l'iniquité en

pour réduire le faible poids touchant plus celles qui

de naissance avaient déja un bien meilleur

niveau socioéconomique

Campagne d’information Federico et al. 2007 Il existe un gap de
sanitairesur la compréhensionde
consommation du tabac I'information en faveur de

ceux qui avaient un niveau
N. Gustave NANA, Msc. Psy., MPH, PhD(c) d’éducation plus élevé. 13




» Les problemes liés aux interventions de
I'approche populationnelle :

1. La conséquence des causes fondamentales
. les gens avec le plus de ressources sont

en meilleure position de repondre aux
Interventions populationnelles (Phelan &
Link, 2005).

. Les Interventions sont souvent
Inappropriées : elles ont tendance a étre
biaisées d'un point de vue SSE et culture
(Garcia, 2006).




» Les problemes lies aux interventions de

I'approche populationnelle :

3. La résistance : Les interventions non

adaptéees aux populations vulnérables

créent de la résistance (ex. le tabagisme).
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" |'approche population a risque:

Facteur de risque
connu
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= | 'approche population a risque:
» L'accent est mis sur la partie « choix » des
comportements des gens (promotion de la

santé) mais on blame la victime

* Intervention sur certains risques mais on
ne peut pas prévoir que d'autres risques
surviennent

N. Gustave NANA, Msc. Psy., MPH, PhD(c)



= | approche population a risque permet de
mettre en place des Interventions
spécifigues, visant tel ou tel facteur de
risque (demographiques, soclaux,

économiques, liés aux revenus, au niveau
d'etudes, aux conditions de travail, a
'environnement, a I'accés aux soins, a la
prévention, a I'habitat. . .)




= | 'approche population a risque n'aborde

pas les conditions qui Influencent

'incidence et donc la forme de Ila

distribution (les causes de l'incidence).
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= | 'approche populations vulnérables cible

les populations marquées par un haut

niveau de risque socioeconomique et

psychosocial
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= | es populations vulnerables:

* Distinctes des groupes a risque : elles
sont a risque des risques;

« Associées avec la position dans la
hiérarchie sociale et pas a I'étiologie de la
maladie;

N. Gustave NANA, Msc. Psy., MPH, PhD(c)



= | es populations vulnerables:

 Concentrent de nombreux risques
associes a leur position dans la

stratification sociale; ces risques
s'accumulent a travers le parcours de vie;

« Ont une capacité moins grande de profiter
des interventions populationnelles.

N. Gustave NANA, Msc. Psy., MPH, PhD(c)



= Les meécanismes qui concentrent les
vulnerabilites:

1. Les parcours de vie : la vulnérabilité
Individuelle a n‘importe quel moment dans

la vie est le produit de multiples
expositions du passe.

. Concentration de risques : Les risgues ne
viennent pas seuls. Les comorbidités et les
expositions multiples sont plus fréquents
dans certaines sous-populations.




* Les mecanismes qui concentrent les
vulnerabilites:

3. Les causes fondamentales : les facteurs

de risque et leur accumulation sont
I'expression des causes fondamentales
qui, elles, sont reliees a la position dans
la structure sociale.
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= | es Interventions de I'approche
populations vulnéerables :

Intervention

-
>

Exemple:
~-Acceées aux services de santé (horaires, médiateurs...)
~-Education pour la santeé
~-«Empowerment», estime de soi

N. Gustave NANA, Msc. Psy., MPH, PhD(c)



Les Interventions de I'approche
populations vulnérables :

Ciblent les causes fondamentales; le
changement social structurel

Interventions integrees; des risques
multiples

Accent sur les sous-groupes rendus

« vulnérables » par le fait qu'ils partagent
des causes fondamentales.

N. Gustave NANA, Msc. Psy., MPH, PhD(c)
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Approches Ciblage de
d’interventions Vintervention
Population a risque prévenir la maladie Réduire le risque * Stigmatisationde
chez les individus a spécifique la victime
haut risque d’exposition des * Ne prémunit pas
individus a haut d’autres individus
risque de devenir a
risque
Approche Ameéliorer la santé Changer la * Peut accroitre les
populationnelle de I'ensemble de la distribution de la inégalités de santé
population population a risque
en une moyenne
faible
Populationvulnérable Réduireles inégalités Changer les * Discrimination
sociales entre les conditions positive?
groupes d’inégalités sociales * Stigmatisation?
* Peut étre moins
Réduire l'impact des efficienten termes
inégalités sociales de santé de la
population

N. Gustave NANA, Msc. Psy., MPH, PhD(c) 28



