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Equilibre nutritionnel de I'alimentation de la
population adulte résidant a Genéve

Il est probable que l’alimentation
de la population suisse a changé au
cours des années 80. Le succes
commercial des produits laitiers
pauvres en matiéres grasses! et la
moindre teneur en graisses de la
viande d’élevage? peuvent expli-
quer une diminution de la consom-
mation d’acides gras saturés. Ce
changement alimentaire serait en
partie responsable de la baisse

observée de la mortalité par mala-
dies cardio-vasculaires en Suisse au
cours des dix derniéres années>.

Il n’y a cependant pas d’¢tude ré-
cente et détaillée permettant d’esti-
mer ’apport énergétique total et la
composition nutritionnelle de I’ali-
mentation de la population suisse.
Les données utilisées dans le
second rapport suisse sur 1’alimen-
tation sont des statistiques écono-

miques ou des études de groupes
particuliers®. Ils ne sont pas extra-
polables a la population générale.
Les données alimentaires recueil-
lies dans le cadre de l’enquéte
MONICA ne permettent pas de
quantifier les apports nutrition-
nels®. Une étude récente montre
que ’alimentation de la population
valaisanne est riche en lipides mais
les résultats détaillés n’ont pas
encore été publiés>.

Dans le cadre d’un projet de déve-
loppement d’un questionnaire ali-
mentaire auto-administré destiné a
mesurer les habitudes alimentaires
de la population genevoise, nous
avons interrogé un échantillon
aléatoire de la population adulte
résidant dans le canton de Geneve.
Nous décrivons ici la méthode uti-
lisée dans cette enquéte, les con-
troles de qualité de 'information
récoltée ainsi que les apports nutri-
tionnels de la population gene-
voise.

Matériel et méthode
Echantillonnage

L’échantillon a été sélectionné en
fonction de I’age, du sexe et de la
nationalité dans I’ensemble de la

population adulte de 35 ans et plus
résidant & Genéve. Nous avons uti-
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lisé pour cela la liste des résidants
du canton établie chaque année par
le Bureau du contréle de I’habi-
tant. Ce document, publié sous la
forme d’un annuaireb, indique le
nom, le prénom, I’dge, le sexe, la
profession et, pour les suisses, le
canton d’origine. Le numéro de
téléphone des personnes identi-
fiées dans I’Annuaire genevois
peut ensuite étre obtenu dans le
bottin du téléphone. Toutes les per-
sonnes sélectionnées avaient le
téléphone.

L'objectif était d’interroger’ des
suisses (25 hommes et 25 femmes)
ainsi que des non-suisses (50 hom-
mes et 50 femmes) dans chacun des
4 groupes d’age (35-44, 45-54,
55-64, 65 ans et plus). Nous avons
exclu les tranches d’age de moins
de 35 ans parce qu’une enquéte
chez les jeunes pose des problemes
d’échantillonnage et d’interview
spécifiques. La surreprésentation
des non-suisses se justifiait par la
plus grande variabilité des ha-
bitudes alimentaires entre des in-
dividus provenant de pays et con-
tinents différents.

La sélection aléatoire dans I’An-
nuaire genevois se faisait selon une
procédure standardisée. Au début
de I’étude, toutes les personnes de
35 ans et plus identifiées selon cette
méthode étaient sélectionnées. Au
fur et & mesure de I’étude, nous
avons suréchantillonné les caté-
gories les plus mal représentées
parmi les répondants. En effet, les
résidents suisses étant 2 fois plus
nombreux que les non-suisses a
Geneve, Iéchantillon de départ
était composé de plus de suisses
que de non-suisses. Par ailleurs, les
personnes jeunes, travaillant toute
la journée, étaient plus difficiles a
joindre au téléphone. Nous avons
donc dii sélectionner préféren-
tiellement les non-suisses, puis les
hommes, et enfin les hommes non-
suisses.

Trois diététiciennes étaient char-
gées de contacter les personnes
choisies et de les interviewer par
téléphone. Quand la personne
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n’était pas jointe au ler appel, elle
était rappelée un maximum de 7
fois, en variant les jours de la
semaine et les heures du jour. Les
horaires de rappels étaient générés
par un programme informatique
spécialement préparé pour cette
étude. Apres 7 appels sans réponse,
le numéro était abandonné et rem-
placé.

La technique de linterview est
décrite plus loin. L’approche de la
personne répondant au téléphone
était standardisée pour les trois
diététiciennes. Elles se présen-
taient, expliquaient le motif de
lappel, la fagon dont le numéro
avait été sélectionné et proposaient
d’interroger la personne immédia-
tement ou & un moment plus favor-
able pour elle. Les interviews des
personnes de moins de 35 ans et
celles dont le frangais était insuf-
fisant pour garantir un inter-
rogatoire de qualité n’ont pas été
retenues.

Pour obtenir les 600 interviews
prévus dans le protocole de I’étude,
1005 numéros de téléphone furent
sélectionnés entre le ler octobre
1991 et le 30 janvier 1992 (avec un
arrét du 15.12.91 au 10.01.92).
Treize furent abandonnés apres 7
tentatives et 237 (24 %) étaient en
cours de rappel lorsque nous avons
arrété l'enquéte parce que le
nombre d’interviews protocolés
avait été atteint. La fréquence des
rappels étant déterminée automa-
tiquement, il n’y a pas de raison de
penser que les 237 sujets aban-
donnés différaient des 755 sujets
contactés. Quant aux 13 sujets
non atteints apres 7 appels ils ne
se trouvaient pas a Genéve au
moment de I’étude et n’étaient pas
éligibles. Parmi les 755 appels télé-
phoniques ayant abouti, 633 per-
sonnes ont accepté de répondre
aux questions avec, pour 625 d’ent-
re elles (83%), un interrogatoire
condidéré comme valable par la
diététicienne.

Rappel de l'alimentation des
24 heures

La technique du «rappel des 24
heures» utilisée dans cette étude
est une description détaillée des
aliments consommés au cours des
derniéres 24 heures. Le choix de
cette technique est discuté plus
loin. En bref, la diététicienne
demande au sujet d’énumérer tous
les aliments et boissons consom-
més le jour précédant l'interview.
Elle fait préciser I’heure et le lieu
des repas, la quantité et le mode de
préparation culinaire.

Trois diététiciennes diplomées,
ayant une importante expérience
professionnelle en matiére d’inter-
rogatoire alimentaire ont été
engagées pour cette étude. Pour
aider les participants a décrire les
quantités consommeées, les diététi-
ciennes utilisaient les mémes me-
sures de ménage (tasse, cuillere a
soupe, etc...) et les mémes repré-
sentations visuelles pour décrire la
taille ou le volume d’un aliment
consommé. Par exemple, les di-
mensions d’un beefsteak étaient
décrites par analogie a une carte
postale (surface) et 2 une cassette
musicale (épaisseur).

L’interrogatoire était structuré de
facon a parcourir systématique-
ment les 24 heures en commencant
par I’alimentation au réveil, puis en
interrogeant successivement sur le
petit-déjeuner, la matinée, le dé-
jeuner, I’aprés-midi, le diner, et la
nuit. Lorsque le participant dé-
crivait un plat composé ou une
recette, la diététicienne essayait
d’obtenir la composition détaillée
et le mode de préparation de la
recette pour tenir compte des
matieres grasses utilisées. En fin
d’interview, les diététiciennes de-
mandaient au participant son 4ge,
son sexe, sa nationalité, son poids
et sa taille, s’il suivait un régime ali-
mentaire particulier et s’il consom-
mait certains aliments plus fré-
quemment en hiver ou en été. La
durée moyenne de I'interview a été
de 19,6 minutes avec un minimum



de 10 et un maximum de 80 minu-
tes.

Les questionnaires remplis étaient
ensuite codés par les diététici-
ennes. Elles utilisaient pour cela
une liste de 272 aliments pour
lesquels elles avaient au préalable
constitué une table de composi-
tion nutritionnelle. Le codage de
chaque questionnaire a ensuite été
revu par une seconde personne.
Omissions et désaccords ont été
résolus avec les diététiciennes.

Les questionnaires codés ont été
saisis par une maison spécialisée
selon le systeéme de double entrée,
la seconde entrée étant une vérifi-
cation de la premiére.

Table nutritionnelle

Aucune des tables alimentaires
existantes ne répondait parfaite-
ment 4 nos exigences du point de
vue de la composition nutritionnel-
le des aliments disponibles sur le
marché genevois. De plus, 'ex-
périence d’enquétes alimentaires
antérieures avait montré que ces
tables sont trop détaillées du point
de vue du nombre d’aliments
décrits par rapport aux aliments
généralement consommés a Ge-
neéve. Nous avons donc utilisé la
table CIQUAL? modifiée a partir
des informations disponibles dans
d’autres tables ou directement a
partir des notices du contenu des

aliments distribués dans les com-
merces du canton de Geneve.
Apres avoir regroupé les aliments
dont la composition en nutriments
étudiés était proche, notre table
contenait 272 aliments.

Pour chaque aliment, la table nutri-
tionnelle fournissait I’apport calo-
rique total ainsi que la quantité de
18 nutriments que nous considé-
rions pouvoir mesurer avec suffi-
samment d’exactitude. Il s’agissait
des protéines totales, protéines
d’origine animale, protéines d’ori-
gine végétale, glucides totaux, glu-
cides complexes, du saccharose,
des fibres alimentaires, lipides
totaux, lipides saturés, lipides
monoinsaturés, lipides polyinsa-
turés, du cholestérol, de I’alcool, du
calcium, fer, rétinol, béta-caroténe
et de la vitamine D.

Analyse statistique

Pour chaque groupe d’4ge (35-44
ans, 45-54 ans, 55-64 ans, 65 ans et
plus), de sexe et de nationalité
(suisse, non-suisse), nous avons
calculé la ration énergétique totale
(RET), la ration énergétique sans
alcool (RESA) et I’'apport des 18
nutriments cités dans le para-
graphe précédant. Une analyse de
variance incluant I’age, le sexe et la
nationalité ainsi que toutes les
interactions existant entre les trois
facteurs a permis d’établir que,

pour chacun des 18 nutriments et
pour I’énergie totale, des différ-
ences importantes existent entre
hommes et femmes et qu’il y avait
interaction entre le sexe et la
nationalité ainsi qu’entre le sexe et
I’dge. Les résultats sont donc pré-
sentés selon cette analyse. Les
différences entre groupes ont &té
testées par test de t bilatéral avec
inégalité de variances dans les
groupes comparés’. ’effet d’age a
été testé par un test de pente”.
Toutes les analyses ont été ef-
fectuées avec le programme
SUDAAN 6.34 (Survey Data Ana-
lysis, Research Triangle Institute,
NCQC). Ce programme effectue une
estimation pondérée du parametre
étudié (Papport calorique ou nu-
tritionnel) et de sa variance en
prenant en considération, pour
chaque observation, la fraction
échantillonnée et le taux de partici-
pation dans la strate correspond 2
I’age, au sexe et & la nationalité
(suisse, non suisse) du sujet. Il per-
met de corriger les différences de
distribution d’4ge, sexe et nationa-
lité entre ’échantillon et la popula-
tion étudiée.

Résultats
Le tableau 1 indique la distribution

des sujets ayant participé a I’étude.
Les proportions de suisses et suis-

Tableau 1. Distribution selon I'dge, le sexe et la nationalité dans I'échantillon et dans la population résidant a
Genéve en 1991.

335



oz
i

L
@“’g? il
i o

i

i
5

o
)

i
o
My

A
i
58

e

Wﬁ;‘?@ié
Mg S
G

v
0

-
gy

§,*a
e

.
,
.
e

e

i

o
deph il
e L
e g@m&%f” . i 3,»;&@
g iﬁ:ﬁ%ng@;@l,ﬁé’ i »%@

ey -
o D -

‘ L

-

e

.

.

336



Tableau 2. Différences d’apports énergétiques et nutritionnels par jour entre suisses et non suisses, selon le sexe.
Genéve, 1991.

sesses des différents groupes d’age
sont trés proches de celle de la
population résidant de Geneve.
Parmi les étrangers, il y a en
revanche une légere sous-repré-
sentation des 35—44 ans et une sur-
réprésentation des tranches d’4ge
au-dessus de 55 ans.

Il n’y avait pas de différence stati-
stiquement significative en apport
énergétique total ou en équilibre
nutritionnel entre les groupes
interrogés par chacune des trois
diététiciennes. Les interviews ont
porté un peu moins fréquemment
sur P’alimentation du vendredi et
du samedi que sur celle des autres
jours de la semaine. Ceci est dii au
fait que moins d’appels téléphoni-
ques avaient lieu le samedi et le
dimanche. Il est probable que cela
ait eu une influence sur les résultats
pour la consommation d’alcool qui
était plus importante en fin de

semaine (du jeudi au dimanche),
mais pas pour les autres nutriments
étant donné que 1’équilibre nutri-
tionnel était remarquablement
constant au cours de la semaine.
Environ 14% des personnes inter-
rogées ont déclaré suivre un régime
alimentaire, soit hypocalorique,
pauvre en graisses, diabétique, lié a
une pathologie digestive (ulcére
gastrique, colite), végétarien ou
«Kousmine». Les sujets qui suivent
un régime alimentaire avaient un
apport énergétique moindre, 1égé-
rement plus de protéines et moins
d’alcool que les sujets déclarant ne
pas suivre de régime. Les réponses
aux questions sur la variation sai-
sonniere de la consommation de
certains groupes alimentaires indi-
quaient que les genevois ont une
alimentation stable au cours de
Iannée. A part les fruits et les
jus de fruits qui sont plus fré-

quemment consommeés en été, les 7
autres groupes alimentaires varient
peu selon les saisons.

Le tableau 2 montre que la ration
énergétique totale des hommes
suisses est de 2752 Kcal par jour,
soit supérieure de 288 Kcal a celle
des hommes non-suisses. Cette dif-
férence est essentiellement attri-
buable a une plus forte consomma-
tion de saccharose (+118Kcal) et
de lipides totaux (+137 Kcal), plus
particulierement d’acides gras
saturés (+74 Kcal). Des analyses
complémentaires (non présentées
dans une table) indiquent que la
différence d’apport en acides gras
saturés est liée a la consommation
de beurre, de fromages a pate dure
de type Gruyere (45% mat. gras-
ses) et de viandes (charcuterie et
boeuf), consommés en plus grande
quantité par les suisses que par les
non-suisses. Les suisses sont aussi
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Tableau 3. Différences d'apports énergétiques et nutritionnels par jour chez les hommes suisses et non suisses,

selon ['dge. Genéve, 1991.

plus nombreux & manger des dou-
ceurs. Les patisseries, en particu-
lier les tartes aux fruits, biscuits et
viennoiseries, suivis du chocolat,
sont les principales sources de
saccharose chez les suisses. En
revanche, les non-suisses consom-
ment davantage de confiture et de
sucre en morceausx.

1l y a une plus forte proportion de
protéines totales et de polysac-
charides dans l’alimentation des
hommes non-suisses. On note par
ailleurs que la ration de fer est plus
élevée chez les hommes suisses,
reflétant aussi un apport plus élevé
en viandes et en vin. Bien que
suisses et non-suisses consomment
autant de foie de veau, de génisse
ou de volaille, la ration de rétinol

est plus élevée chez les hommes
suisses en raison de leur plus forte
consommation de fromages gras et
de beurre (entre autre le beurre
contenu dans la pate des tartes aux
fruits).

Les femmes suisses et non-suisses
ont un apport calorique semblable
(1865 Kcal et 1897 Kcal). La pro-
portion de glucides et de lipides
ainsi que les apports en différ-
ents nutriments sont similaires.
Il y a toutefois une proportion
légerement plus élevée de pro-
téines animales dans I’alimentation
des femmes non-suisses. En re-
vache, les suissesses consom-
ment plus d’alcool, de rétinol et
de vitamine D que les non-suis-
sesses.

Leffet d’dge se manifeste chez les
hommes par une diminution de la
ration énergétique totale, de Ia
proportion de polysaccharides et
du fer et par une augmentation de
la proportion de lipides saturés
(tableau 3). Chez les femmes, on
note aussi une diminution de la
ration énergétique avec I’dge, mais
il n’y a pas de variation linéaire
claire pour les proportions de
nutriments calorigénes. Il y a une
diminution de 'apport en fer et en
calcium chez les femmes plus 4gées
(tableau 4).

Notre échantillonnage s’étant ef-
fectué parmi les adultes de 35 ans
et plus du canton de Geneve, des
personnes de 75 ans et plus ont été
incluses dans 1’étude. Ce groupe
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Tableau 4. Différences d’apports énergétiques et nutritionnels par jour chez les femmes suisses et non suisses,

selon I'dge. Geneve, 1991.

était formé de 19 hommes et 29
femmes. L’analyse séparée de leurs
résultats permet de constater qu’ils
suivaient les tendances amorcées
dans les autres groupes d’age, c’est
pourquoi ils ont été laissés dans le
groupe agé de 65 ans et plus.

Discussion

Cette enquéte alimentaire par télé-
phone auprés d’un échantillon
aléatoire de la population adulte
du canton de Gene¢ve montre
que la composition en protéines
(15.0% -16.4%), lipides totaux
(32.4% —~35.3%) et glucides (43.5%
~ 46.5% )est relativement constan-
te dans les différentes catégories de

sexe et d’dge: Les hommes ont une
ration énergétique et une consom-
mation d’alcool supérieures a celle
des femmes: Les apports en calo-
ries, en fer et en calcium diminuent
avec I’dge chez les hommes et les
femmes, alors que I'apport en aci-
des gras saturés augmente chez les
hommes. Des différences entre
nationalités existent chez les hom-
mes. Elles concernent principale-
ment Iapport en saccharose et en
acides gras saturés. L’alimentation
des hommes suisses est composée
de plus de viandes, de fromages et
de pétisseries que celle des étran-
gers.

Différents indices permettent de
penser que les résultats de cette
enquéte sont extrapolables a la

population adulte résidant & Ge-
néve. D’un point de vue général, le
rappel des 24 heures est une tech-
nique valable pour estimer les
habitudes alimentaires d’une po-
pulation ou de ses sous-groupes
(8-11). Le choix de cette techni-
que était avant tout lié & 'objectif
de notre étude, c’est-a-dire la cré-
ation d’'un questionnaire semi-
quantitatif destiné a évaluer Dali-
mentation des différents groupes
d’dge, de sexe et nationalité for-
mant la population de Geneve.
Nous avions pour cela besoin
d’interroger un échantillon repré-
sentatif de la population cible. Le
rappel des 24 heures nécessitant
peu de temps et d’effort de la part
des personnes interrogées, permet
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une bonne participation et offre
ainsi une certaine sécurité quant a
la représentativité de I’échantillon.
Il est probable que I'utilitsation
du téléphone ait joué un role dans
le taux élevé de participation
(80%), puisque les personnes in-
terrogées n’ont pas eu a se déplacer
et ont pu &tre recontactées
lorsqu’elles le désiraient & un
horaire de leur choix. La quasi
totalité de la population de Genéve
ayant le téléphone, il n’y avait pas
de contre-indication majeure a
choisir ce mode d’enquéte alimen-
taire.

Des techniques comme «[’histoire
alimentaire» (diet history) ou le
«journal alimentaire» (diet diary)
sur plusieurs jours, éventuellement
avec pesée des aliments, auraient
été plus appropriées pour connait-
re avec exactitude I’alimentation
de chaque individu participant a
I’étude. Elles sont plus précises et
peut-étre plus valides que le rappel
des 24 heures® . Ces techniques
mettent cependant plus & contribu-
tion participants et enquéteurs et
étaient trop longues et onéreuses
par rapport aux besoins de notre
étude.

Une étude alimentaire est la vic-
time potentielle de biais de toute
sorte. Cependant, les controles de
qualité que nous avons effectués
indiquent que les principales sour-
ces de biais ont été prises en con-
sidération dans le plan de I’étude et
n’ont pas pu avoir d’effet majeur
sur les résultats. Les interviews ont
été réparties sur les 7 jours de la
semaine et les appels télépho-
niques ont été effectués aux
différentes heures de la journée,
déjeuner et diner inclus, afin
d’éviter une surreprésentation des
personnes sans profession ou
travaillant a domicile. Les diffé-
rences obtenues en comparant les
résultats moyens entre les groupes
interrogés par chaque diététi-
cienne étaient négligeables. Com-
me l'on pouvait s’y attendre,
lapport énergétique était plus
faible chez les sujets ayant déclaré
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suivre un régime. De plus, les
questions sur la variation saison-
ni¢re ont montré qu’a ’exception
des fruits et jus de fruits, le choix
des aliments variait peu selon les
saisons. Cette estimation de la
variation saisonniere est trés som-
maire, mais I’enquéte alimentaire
en cours a Gen&ve nous permettra
d’en vérifier les conclusions. Enfin,
la forte proportion de participation
(80%) met également une limite
au biais d@ a la sélection, inévitable
dans une enquéte épidémiologi-
que, de sujets plus soucieux de leur
santé et ayant probablement une
alimentation plus saine que la
moyenne de la population.

Nous avons comparé les résultats a
ceux d’une étude menée 10 ans
plus t6t dans le canton de Geneve,
mais utilisant une technique
d’interrogatoire différente ' Notre
enquéte indique une tendance a la
baisse de la consommation de
graisses saturées chez les hommes
et les femmes. Cette baisse est plus
marquée dans les groupes d’dges
plus jeunes si bien que 1’association
entre 4ge et apports relatifs en lipi-
des et en glucides semble s’étre
substantiellement modifiée en 10
ans. En effet, dans I’étude de 1980
la proportion de I'énergie totale
due aux glucides croissait avec
Page alors que celle due aux lipi-
des diminuait'2. Les résultats des
tableaux 3 et 4 indiquent que c’est
aujourd’hui l'inverse qui se pro-
duit: la proportion de lipides dans
la ration énergétique, en particulier
les lipides saturés, croit avec I’age.
Il peut donc s’agir 1a d’un effet de
génération indiquant qu’une baisse
de I'apport lipidique s’est produite
chez les jeunes alors que les plus
agés sont restés attachés a leur ali-
mentation habituelle. Malgré les
différences méthodologiques entre
les 2 études a 10 ans d’intervalle, il
est raisonnable de penser, pour des
raisons discutées ailleurs®?, que la
tendance observée soit vraie.
Enfin, il est important de constater
que l’alimentation des personnes
résidant & Geneéve répond bien aux

apports conseillés®® en minéraux et
vitamines, a ’exception de I’apport
en fer et en calcium chez les fem-
mes. En effet, 'apport conseillé en
fer qui est de 16 & 18 mg pour les
femmes avant la ménopause n’est
atteint & Genéve ni par les suis-
sesses ni par les non-suissesses
(tableau 3 et 4). Lapport conseillé
en calcium est de 800 mg par jour
pour les adultes et augmente jus-
qu’a 1000-1400 mg par jour pour
les femmes aprés la ménopause.
Ces apports ne sont couverts que
pour les femmes de moins de 45 ans
(tableau 4).

Sur le plan de la santé publique, il
faut noter la baisse de la ration de
fer et de calcium avec 1'dge. Par
exemple, la consommation de fer
quotidienne est de prés de 3.5 mg
plus faible chez les hommes de 65
ans et plus que chez ceux de 35—-44
ans. Les femmes de 65 ans et plus
consomment 200 mg de calcium en
moins comparées aux femmes de
35-44 ans. Nous sommes actu-
ellement en train d’étudier les ori-
gines de ces différences en termes
d’aliments consommés.

En conclusion, I’alimentation de la
population genevoise semble se
caractériser par une consommation
relativement basse de graisses ali-
mentaires et en diminution par rap-
port aux études antérieures. Cette
tendance devrait consolider & long
terme la baisse de la mortalité
cardiovasculaire actuellement en
cours. Cependant, l’absence de
point de comparaison sir dans le
passé est une limite & 'interpréta-
tion de ces résultats. Ceci souligne
I'importance de procéder a des
enquétes anuelles de population, le
méme questionnaire et la méme
méthode de sélection de 1’échantil-
lon étant utilisés au fil des ans.
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