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collaborateurs expérimentent avec une incita-
tion financiére mineure un effet levier pour ceux
qui étaient les plus faibles consommateurs ;

« L'exces de poids et les
situations alimentaires
qui peuvent y étre
reliées font de la
nutrition une question
majeure de santé. Il
devient nécessaire de
sortir d’'une approche
centrée sur l'individu et
son comportement, pour
intégrer contextes et
environnements de vie. »

— quand des géographes, spccia-
listes de I'aménagement du terri-
toire, cartographient les lieux
d’'approvisionnements et de res-
tauration, que se dessinent-ils ?
Eric Robitaille et ses collegues re-
pérent notamment des liens entre
densité de restauration rapide et
prévalence de l'exces de poids ;
—quand les épidémiologistes
sociaux mettent en relation le sta-
tut pondéral, les caractéristiques
socio-économiques des individus
et celles de leurs quartiers, qu’ob-
servent-ils 7 Basile Chaix et son
équipe constatent qu'a niveau
d'instruction et de revenu €gaux,
on a plus de risques d’étre obese
dans un quartier défavorisé ;

— quand une spécialiste de la com-
munication en santé publique s'in-

terroge sur les limites de I'exercice de masse,
quelles perspectives s'ouvrent?  Florence
Condroyer plaide pour un accompagnement de
proximité des messages, notamment nutrition-
nels ;

— quand les sciences économiques se penchent
sur le passé de l'aide alimentaire, quels ensei-
gnements se dégagent ? Alain Clément et Chris-
tine Lagoutte retracent l'affaiblissement des
fonctions régaliennes de I'Frat et le glissement
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de la solidarité sur le secteur caritatif ;

— quand une socio-anthropologue s'intéresse
au contexte du glanage alimentaire dans les
poubelles, qu'apprenons-nous ? Christine César
révele que les possibilités de glanage risquent
de diminuer ;

— quand des acteurs locaux s'engagent pour
dépasser les limites du caritatif afin de favori-
ser la mixité sociale, quinventent-ils ? A Lyon,
un exemple d'épicerie sociale développe des
services et des liens avec des agriculteurs
locaux

— quand des collectivités locales s'emparent de
la restauration collective dans une logique de
développement durable, éthique, équitable, que
font-elles ? A Lons-le-Saunier, 2 Mouans-Sartoux,
les €lus impulsent l'organisation de régies qui
repensent globalement I'approvisionnement pour
s'acheminer vers le Grenelle de l'environnement.

Bonne lecture !

Christine César
Corinne Delamaire

Coordonnatrices du dossier.
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Manger equilibré pour 3,5 euros

par jour : un véritable défi

Les personnes soumises a de trés fortes contraintes budgétaires n’ont pas d’autre choix
que de se tourner vers une alimentation trop riche en énergie et faible en nutriments
essentiels. Plus précisément, pour les personnes dont le budget alimentaire se situe
en dessous d'un seuil critique égal a 3,5 euros par personne et par jour, I'éducation
alimentaire ne peut suffire.

Les personnes qui dépensent plus
pour leur alimentation mangent mieux
¢t se portent mieux que les autres. Le
prix des aliments, tout comme leur gotit
et leur praticité, a un impact décisif sur
les choix alimentaires. Ainsi, dans les
enquétes sur les motivations d’achat,
partout en Europe, les consommateurs
citent le prix parmi les premiers facteurs
influencant leurs achats alimentaires.
C'est également montré par des études
d'économie expérimentale dans les-
quelles le prix des aliments est artifi-
ciellement modifié : ces expérimenta-
tions montrent qu'il suffit de baisser le
prix d'aliments tels que les fruits et légu-
mes pour que les consommateurs en
achetent plus.

Les ¢tudes d'épidémiologie nutrition-
nelle — qui permettent d'analyser I'ali-
mentation des individus en fonction de
diverses caractéristiques, démogra-
phiques et socio-économiques— mon-
trent clairement, quant a elles, que les
personnes qui ont un faible niveau de
revenu ont géncralement une alimenta-
tion plus déséquilibrée que les autres (1),
La consommation de fruits et légumes
est particulierement concernée par ces
inégalités socio-économiques, Du fait
de ces deéséquilibres alimentaires, les
déficiences nutritionnelles et les patho-
logies liées a la nutrition sont plus fré-
quemment rencontrées dans les popu-
lations défavorisées que dans les classes
aisées de la sociéte,

Prix et qualité nutritionnelle :
pas de miracles

Dans les enquétes de consommation
en population générale, on peut esti-
mer le colt journalier des rations ali-
mentaires consommeées par les partici-
pants en se basant sur le prix moyen

des aliments. On observe alors une rela-
tion trés nette entre le coft et la qua-
lité de F'alimentation, mesurée i travers
divers indicateurs. Pour un méme
niveau d'apport énergétique, plus le
cout estimé de la ration (en €/)) est fai-
ble, plus la quantité de fruits et légumes
consommeés (en g/j) est faible égale-
ment, et plus la densité énergétique (un
indicateur de moindre qualité nutri-
tionnelle exprimé en keal/100 g) est éle-
vee. Il a aussi été montré que les per-
sonnes (ui « payent » moins cher leur
¢nergie (en fait ceux dont le colit estimé
des rations, exprimé en €/2 000 kcal, est
faible) ont non seulement une alimen-
tation de forte densité énergétique, mais
surtout des apports énergétiques plus
€levés et des apports en vitamines et
micronutriments plus faibles que ceux
qui « payent » leur énergie plus cher (2),

Cette relation posilive entre prix et
qualité de I'alimentation est expliquée
par le fait que la structure de prix des
denrces alimentaires est plutét défayo-
rable a I'équilibre alimentaire : en effet,
les aliments dont il est conseillé d’aug-
menter la consommation pour préserver
sa santé (fruits, légumes, poissons) sont
chers (surtout si on calcule le prix en
euros pour 100 keal), alors que les pro-
dluits gras et/ou sucrés apportent des
calories 2 bon marché (3, 4),

Produits frais délaissés
Des modélisations mathéma-

tiques dont I'objet est de simu- \"-

ler limpact d'une contrainte de

cout sur les choix alimentaires et la qua-
lit¢ nutritionnelle de l'alimentation ont
€t realisées. Ces études démontrent
que la facon la plus rationnelle de
baisser le prix des rations sans
modifier les apports énergétiques

est de diminuer les sommes consacrées
aux aliments qui contribuent le plus aux
dépenses alimentaires totales, c'est-a-
dire les produits carnés (viande et pois-
son), les fruits et légumes. En revanche,
les produits céréaliers, qui constituent
déja la source majeure d'énergie dans
l'alimentation observée en population
géncrale, occupent une place crois-
sante quand la contrainte de coiit 8'in-
tensifie, ce qui est assez proche de ce
qui est observé dans les populations
défavorisées. Ces travaux ont confirmé
I'hypothése selon laquelle les contrain-
les économiques ont un impact trés
défavorable sur la qualité nutritionnelle
des rations : plus on force le prix a bais-
ser, plus la densité énergétique aug-
mente, c'est-a-dire que les produits frais
riches en eau sont délaissés au profit
des produits secs ou raffinés, non péris-
sables. De son cOté, la teneur en vita-
mine C diminue de facon
considérable, ainsi que g
les teneurs en la plu- _ A

part des autres vita- % '
-

mines et minéraux.
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Sous 3,5 euros, équilibre
impossible

Doit-on en déduire quiil est impossi-
ble de manger équilibré avec un petit
budget ? Plusieurs études d'intervention
et d'éducation nutritionnelle, au cours
desquelles on informe et éduque les par-
ticipants sur I'équilibre alimentaire et la
meilleure facon de gérer un budget ali-
mentaire, indiquent qu’il est possible de
manger équilibré sans dépenser plus (1).

Par ailleurs, des modélisations visant a
concevoir des rations respectant toutes
les recommandations nutritionnelles
pour le prix le plus bas possible mon-
trent qu'il est possible d'avoir une ali-
mentation équilibrée pour un petit bud-
get, Cependant, ces études soulignent
dans le méme temps qu'il existe un
seuil minimal, estimé a 3,5 €/j/per-
sonne, en dessous duquel il est impos-

sible de « descendre » sil'on veul respec-

ter 'ensemble des recommandations
nutritionnelles (1).

Pour respecter les recommandations
nutritionnelles a un si faible coit, il faut
étre prét a4 s'écarter considérablement
des habitudes alimentaires observees
en population générale. Les produits
vegetaux, en particulier, doivent cons-
tituer la base de lalimentation : des
légumes secs, du pain complet, des

Liste, poids et prix des produits alimentaires constituant une ration quotidienne*
pour 3,5 euros par jour, pour une personne

Produits Prix Quantite Prix
€/kg achetée g/sem € /portion
Viande/ceufs/poisson
_Beeuf (bourguignon) 98 5 0,54
Cuisse Poulet : 4,51 8 : 111 0,50
| Escalope dinde ne 100 0,90 W
_Jambon HIROG A 150 1,47
Foie de génisse 7 50 0.35
(Euts (5 ceuts) 5 333 1,67 5,43
| Saumon surgele 2, i S 100 1,30
| Sardine boite 8,45 60 0,51
Colin surgelée 5,41 4] 100 0,54
Fruits de mer mélangés surgelés 6,5 60 0,39 2,74
Total 817
Lait demi-écreme UHT 0,85 70 060
_ Yaourt nature N b7 Sy e
Gruyere 8,22 100 0,82
Total
T A s I s P R S iy
| Biscottes I 209 200 0,44
_Pates crues 1,5 - 300 0,45
Riz cru 1,45 100 0,15 1,04
| Pancomplet 3,48 420 _ 1,46
| Lentilesboite 16 300 0,48 ¥
|_Pais casses secs Ml Ay - 85 e O IR,
Pommes de terres fraiches 1,25 824 1,03 3,12
Total 416 |
Fruits et légumes
| Carottes fraiches W 1,15 588 068 |
Tomates pelées boite 1,45 240 0,35
Jardiniere de légumes surgelés 1,25 e 500 0,63
Epinards surgelés 1,15 500 0,58 2iRe
| Jus d'orange 100 % fruits, base concentre 1,18 700 0,83
Mo S—, . 4,49 sopaelld o D5
| Pruneau 71 _ 78 0,55 =
| Pommes Sl o A 875 = 1 =
Oranges/Cléementines 1.8 875 1,66 4,79
Total 7,01
Produits sucrés
| Chocolat 0,60
| Confiture S0 :
Biscuits ) 200 0,65
Sucre 45 0,07
Total 7,01
Matiéres grasses ajoutées
Beurre 4,55 LTI e TR TGS
_Hulecolza 1,9 100.. 0,19 s
_Huile olive ol 4,8 S 40 019
Huile tournesol 2,45 20 0,05
Total 0,61

Poids/sem 10485g

Prix/sem

Polds/Jour

* Respectant les apports nutvitionnels conseillés (ANC)

1498¢
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Contribution des différents groupes
d'aliments au poids total de la ration a 3,5 €/j

Viande,/Poisson/CEuf
10%

Matiéres grasses
2%

Produits sucres

o 5%

Produits laitiers
16%

Féculents
29%

Fruits et légumes
8%

Contribution des différents groupes
d'aliments au prix total de la ration a 3,5 €/

Viande,/Poisson/CEuf —
2%

Matigres grasses
25%
— Produits sucrés
%

Fruits
et légumes
29.5%

Produits
laitiers Féculents
12% 17%

Comment marger équilibre avec seti-
lement 3,5 euros par jour et par per-
sonne ? Pour mesurer toute la difficulte
de l'exercice, ci-contre le « panier » (liste
de courses, calcule en ration quoti
dienne) constitué par Nicole Darmon
au cours de ses recherches, panier
respectant les apporls nutritionnels
conseilles (ANC), calé sur les prix de
mars/avril 2009. A souligner notam-
ment, dans le graphique « contribution
au prixtotal» (ci-dessus), la place impor
tante gue prend le poste « viande/pois-
son/cenf s (32 %) alors que ce poste ne
contribue qu'a 10 % du poids total de
lat ration.
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pommes de terre, du chou, des carot-
tes, des jus d'agrumes (1% prix 2 base de
concentré), des légumes en conserve,
des fruits de saison et quelques fruits 4
coque. Les quantités de viande doivent
rester faibles, il faut privilégier la volaille
et les ceufs et consommer du poisson
gras (sardines et maquereau surtout) et
si possible des abats (foies de volaille
ou rognons), Il faut bien sir éviter les
produits sucrés, 4 part un peu de cho-
colat noir (ou en poudre) et des fruits
secs. Privilégier les féculents complets
plutot que raffinés, les yaourts plutot
que les fromages, les huiles vegetales
plutét que les graisses animales.

Affirmation indécente

Méme s'il est possible de bien man-
ger avec un petit budget, il serait indé-
cent daffirmer que c'est facile ou que
ce n'est qu'une question de volonté, En
fait, le seuil de 3,5 euros est un seuil cri-
tique en dessous duquel il est risqué de
se situer. Or, ce seuil est proche de celui
du budget alimentaire des personnes
pauvres en France. Selon I'enquéte
« Budget de famille « réalisée, en 2001,
par I'Insee, les 10 % des meénages qui
ont le niveau de revenu le plus faible,
en France, consacrent moins de
10 euros par jour (et par famille) 2 leur
alimentation 2 domicile, et cela repre-
sente pres du quart de leur dépenses
totales (5). Les dépenses alimentaires
des plus pauvres, bien que faibles en
valeur absolue, pésent lourd dans leur

| La santé corrélée au « gradient socio-économique »
Partout dans le monde, la morbidité, I'espérance de vie et la mortalité suivent un «
d'autant meilleur que leur statut socio-économique est élevé. Ces inegalités socia
notamment celles directement liges & la nutrition, telles que le diabéte, les maladi
de nombreux cancers. De méme, l'obésité est plus fréquente, et a des conséqu
économique. Ainsi, en France, le pourcentage d'adultes touchés par l'obésité est
net inférieur a neuf cents euros que dans la population générale (18,8 % vs 12,4
par le fait que les personnes de faible statut socig-economique cumulent geéneéral
soins~. Les déséquilibres alimentaires vont ainsi souvent de pair avec le tabagi
niveau d'éducation et de revenus et i des conditi
du facteur nutrition dans les inégalités sociales d
téristiques des modes de vie individuels sont f
ments » résultent moins de I'expression d'un libre choix que de I'i
volonté individuelle. Par conséquent, des expressions telles qu
mentaires » devraient étre utilisées avec précaution car elles s
de comportements défavorables 3 la sante, alors que ces derni

lesquels l'individu n'a pas prise.

poidsenfrance 2006

e santé. De plus, I'alimentation, comme
ortement liés au statut socio-économiq

I Inserm, TS Sofres, Roche, ObEpi : enquéte Epidéminlogique nationale sur le surpoids e N'obésite, /

2. Moulin ] ~f., Dauphinot V., Dipré ¢, Sass €., Labbe F,
sonnes en situation de précarité i une population de 316 607 PErsOnnes non précai

Gerbead I, Guégnen R, Inegs

budget, ce qui les oblige 2 développer
des stratégies d’achat élaborées pour
geérer au mieux ce petit budget ali-
mentaire. Les aliments dont il est
conseille d'augmenter la consomma-
tion pour préserver la santé (car ils sont
riches en nutriments essentiels et de fai-
ble densité énergétique) tels que les
fruits, les Iégumes et le poisson sont les
sources de calories les plus chéres (i.e.
leur cofit d'énergie, en €/100 kcal, est
€leve) alors que les produits gras et/ou
sucrés apportent des calories bon mar-
ché (3, 4).

En conclusion et pour résumer la
situation, plusieurs études soulignent
que le budget alimentaire des person-
nes pauvres est insuftisant pour se pro-
curer une alimentation équilibrée,
méme s'il est généralement admis que
ces personnes développent des straté-
gies d'achat trés élaborées pour gérer
au mieux ce petit budget. Et les per-
sonnes soumises a de fortes contraintes
budgétaires cumulent de nombreuses
difficultés. Pour elles, Ia notion de santé
a long terme est abstraite, reléguant
souvent I'alimentation au second plan,
derricre dautres préoccupations immé-
diates plus importantes (logement,
emploi, etc.).

Nicole Darmon
Chercheur en nutrition,
UMR Inra/Tnserm,

université Aix-Marseille,
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gradient socio-6conomique » : 'état de santé des individus est
les de santé concernent toutes les pathologies chroniques, et |
es cardio-vasculaires, l'ostéoporose, la santé bucco-dentaire et
ences plus graves, dans les populations de faible statut socio-
1,5 fois plus élevé dans les meénages ayant un revenu mensuel
% en 2006). Ces inégalités sociales de santé sont expliquées
ement plusieurs handicaps en matiére de santé et d'acces aux
sme et la sédentarité et sont eux-mémes associés a un faible
ons d'habitat et de travail défavorables, || est donc trés difficile d’estimer séparément l'impact
la consommation de tabac et d'alcool ou d'autres carac-
ue dans l'enfance, ce qui suggere que ces « comporte-
mpact de facteurs culturels et structurels en grande partie indépendants de la
e « comportements de santé », « comportements alimentaires » ou « choix ali-
upposent une responsabilité individuelle et des chaix conscients dans I'adoption
ers sont largement déterminés par un faisceau de facteurs environnementaux sur
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ilités de santé el comportements comparaison d'une population de 704 128 per- ‘
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