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Causes de morts survenues avant l'age de 65 ans en Europe
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S Allender et al Eur Heart Network2008




EFFETS SUR LA MORTALITE CARDIOVASCULAIRE: DES
EMPLOYES SURVIVANTS AUX:“DOWNSIZING”

Total des participants (n=22 430)
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REDUCTION DE PERSONNEL

4/Rdar/fév08 Source: J Vahtera et al. BMJ 2004; 328: 555




Principaux facteurs de risque lies
aux maladles car'dlo vasculalres

Travail AT 7
Bruit, (2 90)decibels) RR =1.2
Tabagisme passif RR =1.3
Travail sedentaire RRI= 2.0
Stress RRi=1.2-1.4

Coiits des maladies liées au travail

» Evaluation faite au Danemark: 3% du PNB et 15% des colits globaux de la santé

- Extrapolation a la Suisse: 6 a 12 milliards de francs

S E.Conne-Perréard et al OCIRT, Genéve 2006




Importance des maladies cardiovasculaires en Suisse en 2004

Répartition des cas d'hospitalisation pour maladies cardiovasculaires
selon l'age et le sexe en 2004

Femmes (n=60'122/752'795, 8%) Hommes (n= 73°'279/630'287, 11.6%)
I

Age
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< 65y
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6/Nov2007 R.Darioli et al Ther Umschau 2007; 64: 443-49
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INTER-HEART; : Role de 4 F. protecteurs
surlerisqueidinfarctus du myocarde
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ﬂ INTER HEART; : Role des F. de risque CV/sur;
L) le r'lsque o mfar'c:'rus du myocarde
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Part attiribuable des F. de risque au risque
diinfarctus du myocarde

Abdominal obesity predicts the
risk of CVD beyond BMI

o N mm

Dyslipidemie Obeésité Hypertension Diabete
abdominale

Proportion of MI in the total population attributable to a specific risk factor

10/Rdar/fév08 S. Yusuf et al Lancet 2004; 364: 937-52




DETERMINANTS DE LA SANTE

CONTRIBUTION (en %) A LA LONGEVITE DE VIE

i i

Comportements | Systéme de soins

(Habitudes de vie ) ~ (Acces) ‘
(Fournisseurs de prestations)

455015 10-1575

| BIOLOGIE/
ENVIRONNEMENT ﬁ
« ECOSYSTEME » A\ GENETIQUE

20-25% 207

Community Health Analysis
11/Rdar/fév08 de G.E.Alan Dever (1975)




The "Lausanne Health Promotion Pragrant
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Unité mobile de dépistage

gn

Le constiat

amelioratipon des' conditions' de vie survenues' ces dernieres annees' a aussilete

associe: a de grands changements  des habjtudes de vie' et des conditions  de
travail  favorisant |'émergence’ de comportements. a risque. (tabagisme,
sedentarite, troubles alimentaires, abus d'alcool, surmenage).

12/Rdar/§év08




Le rationnel du programm

3

1. Chacun est responsable de sa sante.

2. Maitriser’la gestion de son capital sante represente une
possibilite:reconnue de reduire’ les risques’ de morbidite et de
morialitée:dues’iaux maladies/accidents’influences par. les
comportements et lesienvironements a risque:.

. Pour-efre’ efficiente, cette responsabilite:necessite’ cependant
d'etre’suscitee et validee.

. Le' lieu de’ travail | constitue” une’ grande’ opporiunite:d atteindre
au mieux.la majeure’ pariie de la population active

13/Rdar/fév08




«I| faut apprendre partout ou c'est possible.»

Vaclav Havel - Méditations d'été
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1. Effectuer des bilans de sante
personnalisés; (fransmis au; medecin
Traitant; avec |"accord de la personne.

2. Informer chaque personne sur les
resultats de son bilan et sur les
comportements| a risque.

3. Formuler: des proposifions| concretes
d‘action et de promouvoir des
attitudes; et; des compontements: utiles
a leur santé: en| effectuant: un nelais
avec des| prestations ou des
partenaires de proximite.




Bilan| et conseils sante personnalises

Ul‘lité mﬂh"E dE dépiStﬂgE Fédération waudoize des ligues de la santé

_ . Ligue vaudoise contre les maladies cardiowvasculaires
Lieu de I'examen: YWERDON Avenue de Provence 4, 1007 Lausanne

Date: 21/01/98 Tel (0211 623.37 .37 Fax (021)623.37.10
= ,,3,;

TR -:§ '?-:§ '?-:§ '?-:§ '?-\: H '?-\: § '?-:§ H . H
Nom: BEEa i Prénom: " Date de naissance: mercredi 26 septembre 1945

Antecédents personnels Antecedents familiaus
Maladie de coeur (nfarchus, angine de poifrine) Maladie de coeur Non
Diabete NON Diabéte Non
Tabac 0 cig.four IDEAL
Hypertension artérielle connue NON Traitée méd NON.
Cholestéral élevé connu oul Trate méd. MON
Activité physique en dehors du travail MODEREE

Fesultat de I'examen actuel
Indice de masse corporelle Happort taille‘hanches  Pression arterielle Cholesterol total Cholestéral HOL Tg Glucose

94 ka 179 cm= 29.3 ko2 100 111cm= 0.90 137 / 86 mmHg .11 (mmald) 158 (mmall)= 22.2 % 1.8 mol) 5.5 o
Fleve : 170/ 05 mmHg . 7.5 mmald
- 30 kgim2 . 160535 mmHy 5.5 mmold 15 %
e [ ] (]
-—— 25 kgim2 : 140090 mmHg 5.2 mmald 20%
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Répartition des participants selon le nombre de facteurs

de risque cardiovasculaire, le sexe eft,l'age
("Lausanne Health Promotion Prog
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- = e L N
R Lot ST T

Nombre d

F. de

risque

4

o)
1
2
3

R. Darioli et al Prev and Control 2005,1:51




Available online at www.sciencedirect.com

'GIEH‘:E@DIHEQTi Preventive
Medicine

Preventive Medicine 40 (2005) 259-267

www.elseviercom/locate/ ypmed

Evaluation of a multicomponent worksite health promotion program
for cardiovascular risk factors—correcting for the regression
towards the mean effect

John O. Prior, Ph.D., M.D.**, Guy van Melle, Ph.D ., Annette Crisinel, M.P.H."
Bernard Burnand, M.D., M.PH.%, Jacques Cornuz, M.D., M.P.H.*¢, Roger Darioli, M.D.>**

“Department of Internal Medicine, Cente Hospitalier Universitaire Vaudois (CHUV, University Hospital), Lausanne, Switzerland
"Cardiology Division, Centre Hospitalier Universitaire Vaudois (CHUV, University Hospital), Lausanne, Switerland
“Institute of Social and Preventive Medicine, University of Lausanne, Lausanne, Switzerland
Wedical Policlinic of the University of Lausanne, rue du Bugon 44, CH-1011 Lausanne, Switzerland

*Medical Policlinic of the University of Lausanne, rue César-Rowux 19, CH-1005 Lausanne, Switzerland

Available onlme 13 August 2004
18/Rdar/fév08 J Prior et a Prev Med 2005: 40: 25l



Changes in ~-CV-RF profile between Visit; 1 and| Visit 2, by: risk
category. asses at; Visit 1
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19/Rdar/fév08 J Prior et a Prev Med 2005: 40: 259-671




Peux-T-on faire mieux. ?




Profil des F. de risque candiovasculaire lo

yreTLE E - —

The "Lausanne Health Promotion Program”
(n = 1421, Fe = 387%, Suivi moyen : 4.2 + 9 ans)
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L. Robyn, R. Darioli et al (en préparation)




IESTLE Evolution de la tension artérielle selon le niveau
de pression mesure lors de la 1ere vi

e O e e
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< 140/90 ' mmHig 140-159/90-99 mmHg > 160/99 mmHg
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22/Rdar/fév08 L. Robyn, R. Darioli et al (en préparation)




WISTEE volution: des habitudes ’rabagiques selon le niveau
consommahon mesure Iors de Ia ler'e vusn'e

Non| fumeurs Fumeurs Fumeurs
2-10 cig/j >10 cig/}

L |
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23/Rdar/fév08 L. Robyn, R. Darioli et al (en préparation)




IFSTLE Evolution dui cholestérol sanguin selon le niveau de
cholester'ol mesur'e Ior's de Ia lere vusn'e

Cholesterol total Cholestérol total Cholesterol total
< 5.0mmol/i 5.0-6.5 mmol/| > 6.5 mmol/I

Visite 1
tt si HC:
576 _

4 4

Visite 2
4 2 ans
tt si HC:
127
00 00
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40 20
Proportion (7) Pr-opor"hon (A) Pr'opor"hon (A)

24/Rdar/fév08




Evolution de lfindex de masse corporelle selon
le niveau d'ITMC mesure lors de la lere visite

ndex masse corp. Index masse corp. Index masse corp.
225 Kka/m" 25-29.9 kg/m* > 30 kg/m?

Visite 1

Visite 2
4 2 ans

100 80 60 40 60 40 20 60 40 20 O
Proportion (7) Proportion (7) Proportion: (7)

25/Rdar/fév08




The Lausanne-Health Promotion Program: Proportion (7%) of
Participants motivated to Achieve the Desirable Level of
1'heir':_l CV- Ris

91% | 90% N = 1598 (60% females, age = 57 + 13 y)
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Hypertension, Pre-diabetes Hyperchol- Body weight Current
or diabetes esterolemia excess smokers

R T A.Chiolero, R. Darioli et al J Gen Intern Med. 2008 Jan 31; [Epub ahead of print]




A mediter....

[...11 La maniere dont' une societé organise le fravail,
les| conditions de travail et le temps libre devrait etre

source de sante et non de maladies.

Charnte d'Ottawa: (1986)

(document: fondateur de la promotion de la santé moderne)

27/Rdar/fév08




CONCLUSION

1) Les: maladies; cardiovasculaines: ne: sont: pas le: firuit; du hazard !

2) Laipart du nisque: dee MCV: atiribuables: aux facteuns de' risque
Traditionnels; compte pour plus;de: 907.

3)! Les: conditions: de fravail influencent; significativement: le profil
de' risque' cardiovasculaire.

4)| Les' donnees; scientifigues: montrent: que' letlieu; de fravail peut
etre un site propice pour promouvoir le: maintien dujcapital
sante et la prevention des maladies; de: civilisation.

9) Lai sante: esti une affaire pensonnelle, mais; elle’ aussi'liaffaire
de fous.




Merci
Pour: votre attention !

“There are risks and costs to a program of action.
But thev are far less than the long-range risks and
costs of comfortable inaction.”

Jlohn Fitzgerald Kennedy!

29/Rdar/fév08




Healthcare Quality’ Defects Occur' at' Alarming Rates

Breast cancer
screelning (65-69y)
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(69%) (31%)  (7%)

(0.6%) (0.002%) (0.00003%)

o-Level (% defects)
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Buck C, ACC 2003
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