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Agenda

 Quelques notions de base

 Considérations sur la consommation d’alcool

 Effets de l’alcool sur la santé

 Concept de santé et bien-être

 Compétences de santé

 Rôle de la CFANT
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Un bien de consommation PAS ordinaire

 Alcool ou éthanol

• Substance psychoactive obtenue par la fermentation d’aliments contenant des 
hydrates de carbone (fruits, céréales, pommes de terre)

• Effets temporaires positifs sur la fatigue, la douleur, l’humeur

• Production dès la préhistoire (bière, hydromel)

• Consommation dans l’antiquité associée à des rituels religieux et fêtes

• Consommation courante dès le Moyen-Age

• Boisson recommandée par la médecine occidentale jusqu’au XIX-XXe siècle 
(eau souvent de mauvaise qualité et source de maladies)
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Caractéristiques physico-chimiques et 
nutritionnelles
 Alcool ou éthanol

• Liquide incolore, volatil, inflammable,  avec une odeur caractéristique

• Apport énergétique important  1g d’alcool = 7 kcal

 Composition et valeur nutritive

• Bière blonde < 5%  1 dl  = 42 kcal
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Caractéristiques physico-chimiques et 
nutritionnelles

 Composition et valeur nutritive
• Vin rouge 12%  vol. 1 dl = 69 kcal

https://valeursnutritives.ch/fr/search/#/food/350010

L’alcool n’apporte pas de nutriments intéressants 
mais des calories «vides»
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Mécanismes cancérigènes de l’éthanol

Il n’existe pas de seuil au-dessous duquel la consommation d’alcool est sans danger et tous les types de boissons 
alcoolisées sont associés à un risque accru de cancer

Alcool et cancer dans la 
région européenne de l’OMS
2020
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Consommation d’alcool dans le monde
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Vente d’alcool par personne résidante de 15 + 

 Diminution de la vente moyenne par habitant et par an d’alcool pur destiné à la 
consommation de 10,6 en 2001 à 7,6 litres en 2024

• Correspond à un total par habitant d’environ:

- 42 bouteilles de vin de 0,75 litre 

- 116 canettes de bière de 0,5 litre 

- 5 bouteilles de spiritueux de 0,7 litre

- 2 bouteilles de cidre de 0,75 litre 

Sur l’ensemble de l’alcool pur vendu en 2024, le vin représente la plus grande part 
avec 45,1%, la bière 36,7%, les spiritueux 17,5% et le cidre 0,7%. 
La baisse générale des ventes d'alcool est due à la diminution des ventes de vin.

https://ind.obsan.admin.ch/fr/indicator/monam/vente-d-alcool-par-habitant
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Consommation d’alcool en Suisse

Source : https://www.addictionsuisse.ch/faits-et-chiffres/alcool/alcool-consommation/
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Consommation d’alcool en Suisse

Source : https://www.addictionsuisse.ch/faits-et-chiffres/alcool/alcool-consommation/

 Une consommation de plus de 20 grammes

d’alcool par jour pour une femme et de plus de 

40 grammes par jour pour un homme est 

considérée comme une consommation chronique 

à risque. 

 Une consommation ponctuelle excessive (ou 

« binge drinking ») correspond à une 

consommation de plus de 40 grammes pour une

femme et de plus de 50 grammes d’alcool pour 

un homme lors d’une même occasion, au moins 

une fois par mois

Source : OFS 2024. La consommation d’alcool de 1992 à 2022
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Effets reconnus de l’alcool
 Effets à long terme

 Sensation de détente

 Réduction de l’anxiété

 Altération des émotions et du 
comportement

 Diminution de l’attention, de la 
concentration, de la coordination et 
de l’équilibre

 Somnolence…coma

 Perturbation du cycle du sommeil

 Déshydratation

 Elévation de la pression artérielle et 
de la fréquence cardiaque

Conséquences Impacts

Sur la personne Intoxications aiguës

Blessures intentionnelles et non

Cancers

Maladies cardiovasculaires

Maladies gastrointestinales et diabète

Maladies infectieuses

Maladies neurologiques et psychiatriques

Troubles de l’usage de l’alcool

Sur l’entourage Violence familiale, intime et sexuelle

Santé des nouveau-nés et des enfants

Sur la société Coûts sociaux

 Effets immédiats
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Impact de la consommation d’alcool sur la santé
Question complexe

 Effets multiples, directs et indirects, selon les circonstances et les modalités de 
consommation

• Consommation ponctuelle excessive  

• Consommation régulière de longue durée

• Circonstances inappropriées 

 Facteur de risque ou cofacteur
• Un facteur de risque est une caractéristique ou une exposition qui augmente la probabilité de  

survenue d’un événement indésirable comme un accident ou une maladie

• Un cofacteur est un facteur qui contribue à la survenue d’un événement de santé ou d’un 
phénomène mais diffère du facteur principal

• Ces facteurs peuvent être liés à des comportements individuels, à des caractéristiques 
génétiques, ou à l'environnement
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Impact de la consommation d’alcool sur la santé
Etudes épidémiologiques sources d’interprétation

 Etudes basées sur des observations populationnelles et des études de cohortes

• Etude des corrélations entre des facteurs de risque et la survenue de maladies 

 Biais de sélection et de suivi des personnes insérées

 Longues périodes d’observations

 Corrélation ≠ synonyme de causalité !

 Etudes randomisées contrôlées
• Etudes dans lesquelles les personnes participantes sont assignées de façon aléatoire à un 

groupe expérimental (qui reçoit l’intervention) ou à un groupe témoin (qui ne la reçoit pas) 

 Dans le cas de la consommation d’alcool, problèmes éthiques et méthodologiques !
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Evolution des connaissances épidémiologiques

 Consommation d’alcool chronique élevée 
• Lien établi et incontesté

- Graves dommages sur le fœtus lors de grossesse

- Impact sur le développement cérébral de l’enfant et de l’adolescent 

- Comorbidités neuropsychiatriques

- Développement d’une dépendance

- Maladies chroniques (foie, pancréas, cœur, cerveau, etc)

- Affaiblissement des défenses immunitaires

- Divers cancers (en particulier bouche, gorge, œsophage, larynx, foie)
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Consommation d’alcool régulière à faible dose
• Evidences provenant de diverses sources

- Nouveaux cancers fréquents dans la population (sein, colorectal)
- Absence de protection des maladies cardiovasculaires



Evidences non contestées 

 Quand est-il opportun et recommandé de ne pas boire d’alcool ?

 avant, pendant la grossesse et l’allaitement 

 enfants et adolescents

 avant et pendant une activité sportive

 lors de la prise de certains médicaments

 lors de la conduite d’un véhicule

 lors d’activités qui demandent concentration, dextérité,  
coordination, équilibre
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Santé
Changer d’approche et de communication

 Vision systémique
• La santé peut être définie comme une sensation subjective de bien-être, résultat de l’interaction 

entre facteurs biologiques, environnementaux, psychiques, spirituels et sociaux

• Cette définition pourrait correspondre à la terminologie anglaise qui désigne la maladie

 Illness = composante subjective

 Disease = description biologique

 Sickness = conséquences sociales

 Effets de ce changement de perspective

• La santé ne concerne pas seulement la médecine et les services sanitaires mais aussi tous les 
aspects de la vie (biologique, cognitif, social et spirituel), qui dépendent eux-mêmes de nos 
comportements et de facteurs environnementaux, socioéconomiques et culturels

• La santé n’est pas nécessairement l’absence de maladie, mais une perception de bien-être et 
d’accomplissement personnel comme le déclarent de nombreuses personnes même lorsqu’elles 
souffrent de maladies et de limitations fonctionnelles
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Un nouveau modèle des déterminants de la santé

Déterminants 
technologiques

Déterminants 
commerciaux

Déterminants 
écologiquesMBG Alcool - choix personnel ou santé publique 19



Prévention versus promotion

 PRE  VENIR
Anticiper un possible évènement  
probablement négatif    

Identifier et contrôler

• situations à risque

• facteurs de risque

approche centrée sur un groupe  
spécifique

 PRO  MOUVOIR
Aller vers un objectif, un idéal 

défini

Développer et maintenir 

• ressources personnelles

• ressources communautaires

approche holistique
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Promotion, prévention et soins….un continuum

SOINSPREVENTION
PROMOTION   
DE LA SANTE

Groupe cible :
- personnes
- groupes de personnes
- communautés

Groupe cible :
- patients
- entourage
- groupes de patients 

Déterminants de la santé Maladies et facteurs de risque

Comportement 
à risque

Réduction des 
dommages 

Intervention 
précoce

Stratégie MNT 2029- MBG
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Stratégies de prévention et promotion de la santé 

 Mesures comportementales

• Compétences psychosociales

• Compétences en santé

• Compétences de consommation

 Mesures structurelles
• Protection des enfants et des jeunes en phase 

de développement

• Protection des personnes en situation de 
vulnérabilité
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Les compétences en santé

Stratégie MNT 2029- MBG

La littératie en santé (ou compétences en santé) 
englobe la motivation, les connaissances et la 
capacité d’un individu à trouver des informations 
en matière de santé, à les comprendre, à les 
évaluer et, sur cette base, à prendre des décisions 
qui influent positivement sur sa santé.
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Compétences de santé
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https://careum.ch/fr/recherche-pratique/litteratie-en-sante


Le concept des compétences 
en santé
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Littératie en santé - Fiche Careum
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CFANT

 Il s’agit d’une commission indépendante et extraparlementaire

 La CFANT regroupe 20 membres issus de différents domaines 
(promotion de la santé et prévention, sciences sociales, médecine, assistance et thérapie en cas d'addiction, 
justice et exécution, égalité des chances en matière de santé communication en matière de santé)

 La Commission est rattachée au Département fédéral de l'intérieur, son secrétariat 
est géré par la division Prévention des maladies non transmissibles de lʼOFSP

 Son rôle est de :

- Rédiger des rapports et des prises de position sur des questions générales concernant les 
addictions et les facteurs de risques des maladies non transmissibles 

- Lancer et suit les processus de formation d'opinion, de décision et de concrétisation pour les 
questions liées à l'alcool, au tabac, aux stupéfiants, aux comportements addictifs et aux 
médicaments psychoactifs

Rapport annuel 2025
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Considérations générales

 L'alcool touche les deux thèmes centraux de la CFANT :  addictions et  maladies non 
transmissibles

 85 % de la population suisse consomme régulièrement de l'alcool : une information 
transparente sur les risques est fondamentale tant pour les choix individuels que pour les 
politiques de santé 

 Gmel et Shield (2021) : suivant les recommandations de l’EKAL (2018), 1 à 2 femmes sur 
1000 et 3 à 4 hommes sur 1000 meurent avant l'âge de 74 ans des conséquences de 
cette consommation

 Recherche internationale : la consommation d'alcool n'a aucun effet positif sur la santé ; 
même une consommation auparavant considérée comme à faible risque comporte des 
risques
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Consommation d’alcool, un thème qui dérange
Un bon exemple de déterminant commercial

 Revue des études déjà publiées
• Biais d’analyse : qui sont les personnes abstinentes?

Personnes toujours abstinentes + anciens consommateurs classés dans la même catégorie

Si on analyse ses deux catégories séparément, il apparaît que les personnes abstinentes ont 
une meilleure santé que les anciens consommateurs et les consommateurs modérés

 Débat toujours en cours
• World Heart Association 2024 : il existe suffisamment d’évidences pour affirmer que toute 

consommation d’alcool peut entraîner des effets négatifs sur la santé cardiovasculaire

• American Heart Association 2025 : il n’y a pas suffisamment d’évidences scientifiques pour 
affirmer qu’une faible consommation d’alcool augmente les risques cardiovasculaires

 Thème sensible même en Suisse
• Motion Würth septembre 2025 : conteste la volonté des autorités suisses de réviser ses 

recommandations en matière d’alcool; exige d’attendre les résultats d’une étude en cours…
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Prises de position alcool CFANT 2026

Prochaine étape......

Réglementation en 
matière d’alcool: plus 
de cohérence 
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De la prescription de recommandations à la 
promotion de compétences

 «Moins c’est mieux» = message non paternaliste
 contenu factuel, universel, non stigmatisant

 favorisant l’autonomie, le libre arbitre, la responsabilité individuelle

 orienté sur l’acquisition de compétences en santé et de consommation

mesures comportementales

 «Il n’y a pas de consommation sans risque» = information de santé publique
 basée sur l’évidence scientifique

 sensibilisant la population sur les potentiels facteurs de risque

 orientée sur la mise en œuvre de politiques favorables à la santé de la population

mesures structurelles
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 Importance d’une information basée sur des données scientifiques rigoureuses pour 
acquérir des compétences de santé et de consommation

 Prise en compte de nos valeurs personnelles, de nos conditions de santé et de nos contextes 
de vie lors de nos choix personnels

 Se souvenir toutefois que la distribution de l’alcool dans notre organisme est la même     
pour tous

 Importance de la responsabilité partagée entre personnes et collectivités; toute 
consommation excessive qui met en danger autrui et soi-même doit être prise en charge de 
manière prioritaire (intoxication aigüe = urgence médicale!)

 Importance de la pondération et de la cohérence des professionnels de santé et des 
autorités de santé publique, mais également de la nécessité de mieux protéger la 
population des facteurs difficilement contrôlables que sont les déterminants commerciaux 
de la santé

Moins, c’est mieux
Il n’y a pas de consommation d’alcool sans risque
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Merci pour votre participation
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