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INTRODUCTION

L’épidémie de maladies non transmissibles (MNT) est la premiére cause de mortalité dans le monde.
Les MNT comprennent principalement les maladies cardiovasculaires, les cancers, le diabete et les
maladies respiratoires chroniques. Chaque année, 41 millions de personnes en meurent (1). En
France, les maladies cardiovasculaires et les cancers représentent 53% des décés annuels tandis que
la prévalence du diabéte traité pharmacologiquement augmente et que celle de I'obésité stagne

(2)(3)(4).

La nutrition est un facteur de risque ou de protection de nombreuses maladies non transmissibles :
les fruits et les légumes ont un effet protecteur sur les maladies cardiovasculaires et les cancers
tandis que I'excés de sel ou de charcuterie en sont des facteurs de risque ; les céréales complétes et
les fruits a coque ont un effet protecteur sur les maladies cardiovasculaires et le diabéte ; I'alcool est
un facteur de risque de cancers (5)(6)(7). Dans le monde en 2017, on estime qu’une mauvaise
alimentation est associée a 11 millions de morts et 255 millions d’années de vie en bonne santé de
perdues (8).

C'est dans ce contexte qu’est lancé en France le Programme National Nutrition Santé (PNNS), un
plan de santé publique introduit en 2001 visant a améliorer I'état de santé de la population en
agissant sur la nutrition. Son quatrieme cycle en cours (2019-2023) a actualisé ses recommandations
nutritionnelles. Celles-ci incluent a présent les légumineuses, les féculents complets, les aliments bio,
locaux, de saison et la limitation de la viande « rouge ». Les enjeux du développement durable ont
été pris en compte lors de la formulation des recommandations (3)(9)(10).

La prévention par la nutrition passe par une approche globale nécessitant que de nombreux secteurs
collaborent dont la santé et I'agriculture (1).

D’un c6té, en produisant I'offre alimentaire, les agriculteurs sont acteurs de santé publique. De
I'autre coté, en tant que patients, les agriculteurs sont touchés par les maladies non transmissibles.
Bien que les agriculteurs aient une mortalité inférieure de 25% a celle de la population générale,
s’expliquant en partie par un tabagisme moindre et a « I'effet du travailleur sain », les maladies
cardiovasculaires et les cancers restent la premiére cause de déces avec 60% des déces chez les
agriculteurs francais (11)(12). Certaines particularités en lien avec la nutrition sont notables dans
cette population : la prévalence de l'obésité chez les agriculteurs progresse (2); les cancers
hématologiques sont plus fréquents, associés a des expositions professionnelles aux pesticides (13)
(14) ; la prévalence de la consommation quotidienne d’alcool chez les agriculteurs est notable (2) ;
les agriculteurs sont plus sujets au suicide alors qu’une alimentation saine pourrait avoir des effets
bénéfiques sur la santé mentale (15)(16)(17).

Les agriculteurs portent ainsi une double casquette en matiére de nutrition : patients a risque de
MNT et acteurs de santé publique. Pourtant, peu de travaux scientifiques sur la nutrition des
agriculteurs ont été retrouvés dans la littérature (18).

L’objectif principal de notre étude est d’évaluer I'adhésion des agriculteurs aux recommandations
nutritionnelles du PNNS 4 selon leurs pratiques agricoles. L'objectif secondaire est d’évaluer la
confiance des agriculteurs dans les professionnels de santé concernant les informations
nutritionnelles. Notre hypothése principale est qu’il existe des associations entre pratiques agricoles
et suivi de recommandations.



MATERIEL ET METHODE

Nous avons réalisé une étude transversale observationnelle descriptive par questionnaire avec le
logiciel Limesurvey.

Le questionnaire a été diffusé par mail par la Mutualité Sociale Agricole (MSA) a 32 478 agriculteurs.
L'agriculteur pouvait bénéficier gratuitement de trois consultations avec un diététicien en
téléchargeant une attestation disponible en fin de questionnaire (Annexe 1). La période
d’investigation s’est étendue de novembre 2020 a mars 2021. Une relance a été faite le 15 janvier
2021.

Les agriculteurs a qui le mail a été diffusé remplissaient les critéres d’inclusion suivants :
- Etre agriculteur
- Etre en activité
- Etre exploitant a titre principal
- Travailler dans la région Normandie ou dans les départements Mayenne ou Sarthe
- Avoir renseigné une adresse mail a la MSA

Les critéres d’exclusion étaient :
- Ne pas étre agriculteur
- Etre retraité
- Etre exploitant a titre secondaire
- Etre salarié
- Travailler en dehors de la Normandie, de la Mayenne et de la Sarthe
- Ne pas avoir renseigné d’adresse mail a la MSA

Le questionnaire comportait trois parties (Annexe 2).

Dans la premiere partie, nous avons recueilli les caractéristiques générales de I'agriculteur et de sa
production agricole.

Dans la seconde partie, nous avons recueilli I'accord et le suivi des agriculteurs pour 11
recommandations nutritionnelles du PNNS 4. La MSA n’a pas accepté d’y inclure les
recommandations a propos de la viande « rouge » et de la charcuterie. La recommandation sur
I'activité physique n’a pas été retenue car nous avons décidé de rester sur le versant alimentaire.

Dans la troisieme partie, nous avons recueilli les sources concernant les informations nutritionnelles
que les agriculteurs privilégiaient.

Le questionnaire a été soumis au Guichet d’Orientation de I'Université Caen Normandie et validé par
le Comité Local d’Ethique de la Recherche en Santé (CLERS).

Nous avons analysé les données avec le logiciel JASP 14.1. Le test du Khi2 a été utilisé pour les
analyses univariées. La régression logistique a été utilisée pour les analyses multivariées. Pour les
analyses univariées et multivariées, nous avons recodé des questions en variables qualitatives
dichotomiques ou polytomiques (Annexe 3).



RESULTATS

l. Diagramme de flux

exploitants a titre pri

Agriculteurs en activité,

en Normandie, Mayenne ou Sarthe (n = 40 954)

ncipal ou secondaire,

A

4

Agriculteurs exploitants a titre principal, ayant
renseigné une adresse mail a la MSA, a qui le mail a
été diffusé (n =32 478)

Agriculteurs exploitants a titre secondaire
ou n’ayant pas renseigné une adresse mail a
la MSA (n = 8 476)

Réponses regues sur Limesurvey (n = 4 796)

Agriculteurs a qui le mail a été diffusé et n’y
ayant pas répondu (n = 27 682)

A

4

Réponses incluses dans I'analyse (n =3 952)

Figure 1 : Diagramme de flux

4 796 agriculteurs ont répondu au questionnaire pour un taux de réponse de 14,8%. Il a été exclu les
844 réponses n'ayant pas dépassé les questions concernant les caractéristiques des agriculteurs et
n’ayant donc répondu a aucune question sur les recommandations. L’étude statistique a été faite
sur 3 952 réponses : 3 744 complétes et 208 incomplétes. La MSA a recu 41 demandes de prise en

charge par un diététicien.

1. Caractéristiques

de I’échantillon

1. Age

Le Tableau 1 montre une différence significative entre I’'dge des agriculteurs de notre échantillon et

A 4

Réponses exclues
car ne comportant aucune réponse sur les
recommandations (n = 844)

I’age des agriculteurs de Normandie, Mayenne et Sarthe selon les données de la MSA.

Tableau 1 : Age des agriculteurs de I’échantillon et des agriculteurs de Normandie, Mayenne et Sarthe

Agriculteurs de Normandie,

Echantillon Mayenne et Sarthe
Age (n=3952) (n=40 954) P-value
Moins de 40 ans 631 (16,0%) 9271 (22,6%)
40 3 49 ans 952 (24,1%) 9 615 (23,5%)
503 59 ans 1723 (43,6%) 14 812 (36,2%) <D

Plus de 60 ans

646 (16,3%)

7247 (17,7%)




2. Caractéristiques générales

Le Tableau 2 détaille les caractéristiques générales des agriculteurs selon leur mode de production.
Les analyses univariées ont montré que :

- Le mode de production était significativement associé a I'dge et au temps de travail.

- Produire en biologique était significativement associé a la distribution en circuit court, a la
production maraichére, de pommes, poires, raisins ou houblon, d’ceufs, de légumineuses, de
miel, a I’élevage non alimentaire et aux foréts ou a I'horticulture.

- Produire en conventionnel était significativement associé a la production de lait, de viande,

de céréales et d’oléagineux.

Tableau 2 : Caractéristiques générales des agriculteurs selon leur mode de production

Total Mode de production
Biologique Conventionnel
Rarf P-value
Caractéristiques (n=3952) (n=583) (n=3369)
Age
Moins de 40 ans 631 (16,0%) 120 (20,6%) 511 (15,2%)
40 3 49 ans 952 (24,1%) 156 (26,8%) 796 (23,6%) | _o 001
50 459 ans 1723 (43,6%) 221 (37,9%) 1502 (44,6%) ’
Plus de 60 ans 646 (16,3%) 86 (14,7%) 560 (16,6%)
Temps de travail par semaine
Moins de 40 heures 570 (14,4%) 95 (16,3%) 475 (14,1%)
40 3 49 heures 824 (20,9%) 152 (26,1%) 672 (19,9%)
50 a 59 heures 895 (22,6%) 148 (25,4%) 747 (222%) | g 001
60 a 69 heures 828 (21,0%) 111 (19,0%) 717 (21,3%) ’
70 4 79 heures 561 (14,2%) 48 (8,2%) 513 (15,2%)
Plus de 80 heures 274 (6,9%) 29 (5,0%) 245 (7,3%)
Temps pris pour manger sur les journées de travail
Au moins un repas pris en
>30 minutes 3145 (79,6%) 472 (81,0%) 2673 (79,3%) 0.370
Aucun repas pris en > 30 !
minutes 807 (20,4%) 111 (19,0%) 696 (20,7%)
Production principale ou secondaire
Lait 1886 (47,7%) 228 (39,1%) 1658 (49,2%) |  <0,001
Viande 1760 (44,5%) 216 (37,0%) 1544 (45,8%) |  <0,001
Céréales 1706 (43,2%) 106 (18,2%) 1600 (47,5%) |  <0,001
Oléagineux 347 (8,8%) 8 (1,4%) 339(10,1%) | <0,001
UL [ e 247 (6,2%) 44 (7,6%) 203 (6,0%) | 0,161
terre ou betteraves
Elevage non alimentaire 219 (5,5%) 59 (10,1%) 160 (4,7%) <0,001
Maraichage 182 (4,6%) 93 (16,0%) 89 (2,6%) <0,001
Pommes, poires, raisins ou 155 (3,9%) 81 (13,9%) 74(2,2%) |  <0,001
houblon
CEufs 121 (3,1%) 29 (5,0%) 92 (2,7%) 0,004
Foréts ou horticulture 104 (2,6%) 23 (3,9%) 81 (2,4%) 0,032
Légumineuses 42 (1,1%) 25 (4,3%) 17 (0,5%) <0,001
Miel 21 (0,5%) 9 (1,5%) 12 (0,4%) | <0,001
Pisciculture ou algues 18 (0,5%) 5(0,9%) 13 (0,4%) 0,118
Mode de distribution
Circuit long 3307 (83,7%) 296 (50,8%) 3011(89,4%) | 001
Circuit court 645 (16,3%) 287 (49,2%) 358 (10,6%) ’



Accord et suivi de recommandations nutritionnelles du PNNS 4

1. Statistiques descriptives

L’'examen de I'accord avec les recommandations nutritionnelles des agriculteurs (Figures 2 et 3) a
montré que :

Plus de 9 agriculteurs sur 10 étaient en accord avec les recommandations suivantes :

au moins 5 fruits et légumes par jour ; privilégier les fruits et légumes de saison et locaux ;
au moins un féculent complet par jour; maximum 2 verres d’alcool par jour et pas tous les
jours ; réduire les boissons sucrées, les aliments gras, sucrés, salés et ultra-transformés ;
réduire les produits salés et le sel.

Plus de 8 agriculteurs sur 10 étaient en accord avec les recommandations suivantes :

au moins 2 légumes secs par semaine ; privilégier I'huile de colza, de noix et d’olive ;
2 produits laitiers par jour pour les adultes ; poisson 2 fois par semaine.

Un agriculteur sur 2 était en accord avec la recommandation de privilégier les fruits et
Iégumes bio si possible.

L’examen du suivi des recommandations nutritionnelles par les agriculteurs (Figures 2 et 3) a montré

que:
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Plus de 8 agriculteurs sur 10 déclaraient suivre les recommandations suivantes :

privilégier les fruits et Iégumes de saison et locaux ; au moins un féculent complet par jour ;
réduire les boissons sucrées, les aliments gras, sucrés, salés et ultra-transformés.

Plus de 7 agriculteurs sur 10 déclaraient suivre les recommandations suivantes :

privilégier I'huile de colza, de noix et d’olive ; 2 produits laitiers par jour pour les adultes ;
réduire les produits salés et le sel.

56,7% des agriculteurs déclaraient suivre la recommandation de maximum 2 verres d’alcool
par jour et pas tous les jours.

Un agriculteur sur 2 déclarait suivre la recommandation d’au moins 5 fruits et légumes par
jour.

Moins de 4 agriculteurs sur 10 déclaraient suivre les recommandations suivantes :

privilégier les fruits et Iégumes bio si possible ; au moins 2 |égumes secs par semaine.

Moins de 3 agriculteurs sur 10 déclaraient suivre la recommandation du poisson 2 fois par
semaine.

98,5%
94,1% 91,3% 87 5% 91,7% 89.3%
’ 82,8%
72,4%
51,4% 50,0%
39,5%
° 34,1%

> 5 fruits et M fruits et légumes 1 fruits et légumes > 2 légumes > 1 féculent M huile de colza, de
légumes/j de saison et locaux bio secs/sem complet/j noix et d'olive

B Accord avec la recommandation Suivi de la recommandation

Figure 2 : Accord et suivi de recommandations nutritionnelles (1)
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83,1%
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94,9%

56,7%

<2 verres d'alcool/j

Figure 3 : Accord et suivi de recommandations nutritionnelles (2)

Parmi les agriculteurs ne suivant pas la recommandation de 2 produits laitiers par jour, ils

98,8%
86,8%

J boissons sucrées,
aliments gras, sucrés,

salés et ultra-
transformés

Suivi de la recommandation

97,2%

79,4%

el

59,2% a en consommer moins de 2 par jour et 40,8% a en consommer plus de 2 par jour.

Parmi les agriculteurs ne suivant pas la recommandation du poisson 2 fois par semaine, ils

étaient

étaient

95,4% a en consommer moins de 2 par semaine et 4,6% a en consommer plus de 2 par semaine.

L'ensemble de ces résultats est présenté sous forme de tableau en Annexe 4.

2. Associations entre accord et suivi de recommandations

Les analyses univariées (Tableau 3) ont montré que pour chaque recommandation, I'accord avec la
recommandation était significativement associé au suivi de cette méme recommandation.

Tableau 3 : Analyses univariées entre I'accord avec une recommandation et le suivi de cette méme

recommandation

Accord avec la recommandation

Suivi de la recommandation Oui Non P-value
> 5 fruits et légumes/j 1927/3569 (54,0%) 22/226 (9,7%) <0,001
M fruits et légumes de saison et locaux 3466/3763 (92,1%) 18/56 (32,1%) <0,001
N fruits et légumes bio 1459/1908 (76,5%) 48/1906 (2,5%) <0,001
> 2 |égumes secs/sem 1234/3372 (36,6%) 79/483 (16,4%) <0,001
> 1 féculent complet/j 3058/3566 (85,8%) 164/326 (50,3%) <0,001
M huile de colza, de noix et d'olive 2753/3466 (79,4%) 63/415 (15,2%) <0,001
2 produits laitiers/j 2682/3421 (78,4%) 112/445 (25,2%)
<2/j 352/3421 (10,3%) 284/445 (63,8%) <0,001
>2/j 387/3421 (11,3%) 49/445 (11,0%)
Poisson 2 fois/sem 963/3204 (30,0%) 20/654 (3,1%)
<2/sem 2155/3204 (67,3%) 588/654 (89,9%) <0,001
>2/sem 86/3204 (2,7%) 46/654 (7,0%)
<2 verres d'alcool/j 2093/3571 (58,6%) 44/193 (22,8%) <0,001
T I |
Jsel 2997/3681 (81,4%) 13/108 (12,0%) <0,001

6




3. Associations entre mode de production des agriculteurs et suivi de recommandations

Les analyses univariées (Tableau 4) ont montré que :

- Produire en biologique était significativement associé aun suivi des recommandations
suivantes :
e Au moins 5 fruits et légumes par jour
e Privilégier les fruits et légumes de saison et locaux
e Privilégier les fruits et légumes bio si possible
e Au moins 2 légumes secs par semaine
e Privilégier I'huile de colza, de noix et d’olive
e Maximum 2 verres d’alcool par jour et pas tous les jours
e Réduire les boissons sucrées, les aliments, gras sucrés, salés et ultra-transformés

- Le mode de production était significativement associé au suivi des recommandations
suivantes :
e 2 produits laitiers par jour pour les adultes
e Poisson 2 fois par semaine

- On ne retrouvait pas d’association significative entre le mode de production et les
recommandations suivantes :
e Réduire les produits salés et le sel
e Au moins un féculent complet par jour

Les analyses multivariées (Tableau 4) ont été ajustées sur I'age, le temps de travail, le temps pris
pour manger, le mode de distribution, la production de lait, la production maraichére, la production
d’oléagineux, la production de légumineuses, la production de pommes, poires, raisins ou houblon et
le suivi de la recommandation de privilégier les fruits et Iégumes bio. Elles ont montré que :

- Produire en biologique était toujours significativement associé a un suivi des
recommandations suivantes :
e Privilégier les fruits et légumes bio si possible
e Au moins 2 légumes secs par semaine
e Maximum 2 verres d’alcool par jour et pas tous les jours
e Réduire les boissons sucrées, les aliments, gras sucrés, salés et ultra-transformés

- Produire en biologique était significativement associé a :
e Consommer moins de 2 produits laitiers par jour, comparé a un suivi de la
recommandation de 2 produits laitiers par jour pour les adultes
e Consommer moins de 2 poissons par semaine, comparé a un suivi de la
recommandation du poisson 2 fois par semaine

- On ne retrouvait toujours pas d’association significative entre le mode de production et les
recommandations suivantes :
e Réduire les produits salés et le sel
e Au moins un féculent complet par jour



- On ne retrouvait plus d’association significative entre la production en biologique et les

recommandations suivantes :
e Au moins 5 fruits et légumes par jour

e Privilégier les fruits et légumes de saison et locaux
e Privilégier I'huile de colza, de noix et d’olive

Tableau 4 : Analyses univariées et multivariées entre mode de production des agriculteurs et suivi de
recommandations

Univariée

Multivariée?

Mode de production

Mode de production biologique

Suivi de la recommandation Biologique Conventionnel P-value | Odds Ratio ICa 95% P-value
> 5 fruits et légumes/j 352/572 (61,5%)  1616/3257 (49,6%)  <0,001 0,9 [0,7-1,1] 0,413
D IS EE L TRES D 549/572 (96,0%)  2956/3268 (90,5%)  <0,001 1,0 [0,6-1,7] 0,971
saison et locaux
A fruits et légumes bio 526/572 (92,0%) 990/3270 (30,3%)  <0,001 25,6 [18,3-35,8] <0,001
> 2 |égumes secs/sem 262/579 (45,3%) 1075/3344 (32,1%) <0,001 1,5 [1,2-1,9] <0,001
> 1 féculent complet/j 472/579 (81,5%)  2776/3343 (83,0%) 0,371 0,9 [0,7-1,2] 0,569
(;[TOTiL\Jl!e e ek €6 M CE 470/579 (81,2%)  2367/3339 (70,9%)  <0,001 1,3 [0,9-1,7] 0,110
2 produits laitiers/j 352/575 (61,2%)  2463/3317 (74,3%) 1,0 - =
<2/j 157/575 (27,3%) 481/3317 (14,5%)  <0,001 1,6 [1,2-2,2] <0,001
>2/f 66/575 (11,5%) 373/3317 (11,2%) 1,1 [0,8-1,6] 0,449
Poisson 2 fois/sem 133/574 (23,2%) 858/3307 (25,9%) 1,0 - -
<2/sem 408/574 (71,1%)  2348/3307 (71,0%) 0,003 1,4 [1,1-1,8] 0,012
>2/sem 33/574 (5,7%) 101/3307 (3,1%) 1,7 [1,0-3,0] 0,060
<2 verres d'alcool/j 375/566 (66,3%)  1777/3228 (55,0%)  <0,001 1,4 [1,1-1,8] 0,008
J boissons sucrées, aliments
gras, sucrés, salés et ultra- 523/567 (92,2%) 2778/3237 (85,8%) <0,001 1,5 [1,0-2,2] 0,041
transformés
Usel 450/567 (79,4%)  2576/3245 (79,4%) 0,992 0,8 [0,6-1,0] 0,095

1 Analyses multivariées ajustées sur I’dge, le temps de travail, le temps pris pour manger, le mode de distribution, la production de lait,
la production maraichére, la production d’oléagineux, la production de Iégumineuses, la production de pommes, poires, raisins ou
houblon et le suivi de la recommandation de privilégier les fruits et légumes bio.



4. Associations entre production des agriculteurs et suivi de recommandations

Les analyses univariées (Tableau 5) ont montré que :

- Les productions suivantes étaient significativement associées au suivi de recommandations :
e Production maraichére et suivi de la recommandation d’au moins 5 fruits et [égumes
par jour étaient significativement associés
e Production d’oléagineux et suivi de la recommandation de privilégier I'huile de colza,
de noix et d’olive étaient significativement associés
e Production de lait et quantité de produits laitiers consommée étaient
significativement associés

- On ne retrouvait pas d’association significative entre :
e Production de légumineuses et suivi de la recommandation d’au moins 2 légumes secs
par semaine
e Production de céréales et suivi de la recommandation d’au moins un féculent complet
par jour
e Production de pommes, poires, raisins ou houblon et suivi de la recommandation de
maximum 2 verres d’alcool par jour et pas tous les jours

Les analyses multivariées (Tableau 5), réalisées lorsque les effectifs le permettaient, ont été ajustées
sur I'age, le temps de travail, le temps pris pour manger, le mode de production, le mode de
distribution et le suivi de la recommandation de privilégier les fruits et légumes bio. Elles ont montré
que:

- Production maraichére et suivi de la recommandation d’au moins 5 fruits et Ilégumes par jour
étaient toujours significativement associés

- Production de lait et suivi de la recommandation de 2 produits laitiers par jour étaient signifi-
cativement associés, comparé a une consommation de moins de 2 produits laitiers par jour

- Production de lait et consommer plus de 2 produits laitiers par jour étaient significativement
associés, comparé a une consommation de moins de 2 produits laitiers par jour

Tableau 5 : Analyses univariées et multivariées entre production des agriculteurs et suivi de recommandations

Univariée Multivariéel
Suivi de la Production Production
recommandation Oui Non P-value Odds Ratio ICa 95% P-value
Production maraichére Production maraichére
> 5 fruits et légumes/j 129/177 (72,9%) 1839/3652 (50,4%) <0,001 2,3 [1,6-3,3] <0,001
Production de Iégumineuses
> 2 |égumes secs/sem 19/41 (46,3%) 1318/3882 (34,0%) 0,096
Production d'oléagineux
P TRER ElE), e ms: 281/343 (81,9%)  2556/3575 (71,5%)  <0,001
et d'olive
Production de céréales
> 1 féculent complet/j 1408/1695 (83,1%) 1840/2227 (82,6%) 0,714
Production de lait Production de lait
2 produits laitiers/j 1434/1857 (77,2%) 1381/2035 (67,9%) 2,0 [1,7-2,5] <0,001
<2/j 192/1857 (10,3%) 446/2035 (21,9%) <0,001 1,0 - -
>2/f 231/1857 (12,4%) 208/2035 (10,2%) 2,2 [1,7-2,9] <0,001
Production de pommes, poires, raisins ou houblon
<2 verres d'alcool/j 94/149 (63,1%) 2058/3645 (56,5%) 0,110

'Analyses multivariées ajustées sur I'age, le temps de travail, le temps pris pour manger, le mode de production, le mode

de distribution et le suivi de la recommandation de privilégier les fruits et légumes bio.
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5. Association entre mode de distribution des agriculteurs et suivi de la recommandation de
privilégier les fruits et légumes de saison et locaux

Les analyses univariée et multivariée (Tableau 6) ont montré que distribution par circuit court et suivi
de la recommandation de privilégier les fruits et légumes de saison et locaux étaient
significativement associés.

Tableau 6 : Analyses univariée et multivariée entre mode de distribution des agriculteurs et suivi de la
recommandation de privilégier les fruits et légumes de saison et locaux

Univariée Multivariée?
Distribution Distribution par circuit court
ivi | Rati IC a 959 P-val
SAIEH0E . Circuit court Circuit long P-value (CEBLERD S value
recommandation
I WS G| CHmEs e 601/629 (95,5%)  2904/3211(90,4%) <0,001 1,7 [1,1-2,6] 0,012
saison et locaux

1 Analyse multivariée ajustée sur I’dge, le temps de travail, le temps pris pour manger, le mode de production et le suivi de la
recommandation de privilégier les fruits et légumes bio.
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Iv. Sources privilégiées pour les informations nutritionnelles

1. Statistiques descriptives

94,8% des agriculteurs déclaraient avoir un médecin traitant (3560 agriculteurs sur 3756). Parmi eux,
55,2% d’agriculteurs étaient intéressés pour recevoir spontanément des conseils nutritionnels de la

part de leur médecin traitant (1966 agriculteurs sur 3560).

Concernant la confiance quant aux informations nutritionnelles (Figure 4), les agriculteurs
déclaraient faire le plus confiance au médecin nutritionniste (55,7%) puis au diététicien (46,4%), au

médecin traitant (44,3%) et au médecin spécialiste (31,6%).

Médecin nutritionniste

Diététicien

Médecin traitant

Médecin spécialiste

Organismes de santé publique

Mutualité Sociale Agricole

Famille

Presse

Enseignant en Activité Physique Adaptée

Amis

Internet

Télévision

Collégues

7,0%

| EE

| R
B :sx
| R
B 2o
| o08%

0%

10%

10,6%

8,4%

20%

30%

55,7%
46,4%
44,3%
31,6%
40% 50% 60%

Figure 4 : A quelle(s) source(s) feriez-vous le plus confiance pour des informations nutritionnelles ?

(Données manquantes = 188)
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2. Associations entre mode de production des agriculteurs et sources privilégiées

Les analyses univariées (Tableau 7) ont montré que :

- Produire en conventionnel était significativement associé a :
e Avoir un médecin traitant
e Faire le plus confiance au médecin traitant
e Faire le plus confiance au médecin spécialiste

- Produire en biologique était significativement associé a :
e Faire le plus confiance au médecin nutritionniste

Les analyses multivariées (Tableau 7) ont été ajustées sur I'age, le temps de travail et le suivi de la
recommandation de privilégier les fruits et légumes bio. Elles ont montré que :

- Produire en conventionnel était toujours significativement associé a :
e Avoir un médecin traitant
e Faire le plus confiance au médecin traitant

- On ne retrouvait plus d’association significative entre la production en conventionnel et la
confiance au médecin spécialiste.

- On ne retrouvait plus d’association significative entre la production en biologique et la

confiance au médecin nutritionniste.

Tableau 7 : Analyses univariées et multivariées entre mode de production des agriculteurs et le fait d’avoir un
meédecin traitant, I'intérét et la confiance dans les professionnels de santé pour les informations nutritionnelles

Univariée Multivariéel
Mode de production Mode de production conventionnel
Biologique Conventionnel P-value Odds Ratio ICa 95% P-value
Avoir un médecin traitant 510/559 (91,2%) 3050/3197 (95,4%) <0,001 2,4 [1,5-3,6] <0,001
Intérét pour des conseils
UERTIEB S 296/510 (58,0%)  1670/3050 (54,8%) 0,167 1,0 [0,8-1,2] 0,997

spontanément par le médecin
traitant

A quelle(s) source(s) feriez-vous le plus confiance pour des informations nutritionnelles ?

Médecin traitant 196/561 (34,9%)  1473/3203 (46,0%) <0,001 1,4 [1,1-1,7] 0,003
Médecin nutritionniste 339/561(60,4%)  1758/3203 (54,9%) 0,015 0,9 [0,8-1,1] 0,489
Médecin spécialiste 155/561 (27,6%)  1033/3203 (32,3%) 0,030 1,2 [1,0-1,5] 0,097
Diététicien 261/561 (46,5%)  1487/3203 (46,4%) 0,965 1,1 [0,9-1,4] 0,330

1Analyses multivariées ajustées sur I'dge, le temps de travail et le suivi de la recommandation de privilégier les fruits et Ilégumes bio.

12



DISCUSSION

l. Caractéristiques de I’échantillon

La population de notre échantillon était majoritairement représentée par des agriculteurs agés de 50
a 59 ans, par des agriculteurs travaillant hebdomadairement de 50 a 59 heures, par des producteurs
de lait, de viande et de céréales et par des agriculteurs produisant en conventionnel.

Aucune donnée concernant spécifiquement notre population d’étude que sont les agriculteurs en
activité, exploitants a titre principal de Normandie, Mayenne ou Sarthe n’a été retrouvée. Nous
avons donc effectué d’autres comparaisons.

L'age des agriculteurs de notre échantillon était significativement différent de I’dge des agriculteurs
en activité de Normandie, Mayenne et Sarthe. La part des moins de 40 ans est moins importante
dans notre échantillon. Une explication possible est que le mail n’a pas été envoyé aux exploitants a
titre secondaire, population probablement plus jeune que les exploitants a titre principal.

Le temps de travail hebdomadaire était majoritairement de 50 a 59 heures dans notre échantillon.
Cela rejoint les données de I'Institut National de la Statistique et des Etudes Economiques (INSEE)
selon qui le temps de travail hebdomadaire moyen des agriculteurs exploitants francais est de 54h
(29).

Les agriculteurs produisant en biologique représentaient 14,8% de notre échantillon. La part
d’exploitations agricoles en production biologique en Normandie est de 6,9% en 2019 (20) et de
12,1% en Pays-De-La-Loire (21). Dans ces régions, le nombre d’exploitations agricoles en production
biologique augmente chaque année depuis 2007. Le nombre d’agriculteurs par exploitation est
probablement plus important dans une exploitation biologique que dans une exploitation
conventionnelle. Cela concorde avec nos données.

1. Principaux résultats et validité externe

1. Recommandations dont le suivi est a améliorer et a surveiller

Parmi les 11 recommandations proposées aux agriculteurs, 5 suivis étaient plus particulierement a
améliorer devant leur faiblesse respective :

- Au moins 5 fruits et Iégumes par jour (suivi a 51,4%)

- Aumoins 2 légumes secs (lentilles, haricots, pois chiches,...) par semaine (suivi a 34,1%)

- Poisson 2 fois par semaine (suivi a 25,2%)

- Maximum 2 verres d’alcool par jour et pas tous les jours (suivi a 56,7%)

- Privilégier les fruits et légumes bio si possible (suivi a 39,5%)

Parmi ces 5 recommandations, les suivis des 3 premiéres recommandations sont meilleurs que ceux
des Francgais de 18 a 54 ans en 2015 (22). Les différences avec notre étude peuvent s’expliquer par
un mode de recueil différent des données, par une évolution depuis 2015, par une différence d’age
et par une alimentation plus saine des agriculteurs.

La prévalence de la consommation d’alcool quotidienne est de 17% en 2014 chez les agriculteurs
agés de 18 a 64 ans (2). C'est la catégorie socio-professionnelle avec la plus grande prévalence. La
différence avec notre étude peut partiellement s’expliquer par la notion nouvellement introduite de
consommer maximum 2 verres d’alcool par jour.
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Le faible suivi de la recommandation « privilégier les fruits et légumes bio si possible » peut
s’expliquer en partie par un désaccord de 50,0% avec cette recommandation. D’autant que c’est la
seule recommandation pour laquelle les agriculteurs manifestaient un désaccord si franc. Il serait
utile d’explorer les raisons a cela par un travail de recherche qualitative. Les éléments suivants
peuvent en partie expliquer cet avis partagé.

Sur le plan de la santé individuelle, les études n’ont pas un niveau de preuve suffisant pour pouvoir
affirmer un effet bénéfique de I’alimentation biologique. Une alimentation riche en aliments
biologiques pourrait limiter I'incidence du cancer. Mais le lien de causalité n’est pas établi a ce jour
(23)(24)(25). De méme, I'alimentation biologique pourrait jouer un réle bénéfique dans la survenue
de diabéte de type 2 (26).

Concernant plus particulierement les agriculteurs, I'exposition professionnelle aux pesticides, plus
marquée en agriculture conventionnelle, est associée a de nombreuses pathologies (27). A travers la
cohorte AGRICAN, des excés de risque de cancer hématologique, de cancer de prostate, de tumeur
du systeme nerveux central et de maladie de Parkinson liés a l'utilisation spécifique de pesticides
sont montrés (14)(28)(29)(30).

Sur le plan environnemental, I’agriculture biologique aurait un bilan carbone supérieur a I'agriculture
conventionnelle di a un rendement inférieur a superficie égale (31). Cependant, van der Werf et al.
soutiennent que cette conclusion est biaisée car elle découle d’une simplification excessive. Elle ne
tient pas compte de la complexité des systémes alimentaires agroécologiques géographiquement
diversifiés (32).

Enfin, sous cette recommandation, les agriculteurs en conventionnel peuvent ressentir une
injonction a changer de mode de production. Dans un contexte socio-économique compliqué (18), ce
changement est synonyme de difficultés logistiques et économiques a divers degrés selon la
production agricole.

Outre ces recommandations, le suivi des recommandations « réduire les produits salés et le sel » et
« au moins un féculent complet par jour » sont a surveiller malgré un suivi déclaré respectif de 79,4%
et 82,8% des agriculteurs.

D’une part, la recommandation « réduire les produits salés et le sel » était présentée sans objectif
chiffré dans notre étude. Or, I'objectif de moins de 6 grammes de sel par jour est respecté par
seulement 21,3% de Francais en 2015 (22). Il est probable que malgré I'effort des agriculteurs
de « réduire les produits salés et le sel », moins de 79,4% des agriculteurs respectent le seuil de 6
grammes de sel par jour.

D’autre part, la recommandation « au moins un féculent complet par jour » était présentée aux
agriculteurs dans notre questionnaire avec une large part consacrée a la possibilité de consommer
les féculents tous les jours. Il est possible qu’une partie des agriculteurs ne se soit pas focalisée sur
I’élément « complet ». En 2015, seulement 38,7% des Francais déclarent avoir consommé au moins
un produit céréalier complet par jour (22).

Par ailleurs, nous n’avons pas étudié le suivi des recommandations « privilégier la volaille et limiter
les autres viandes (porc, bceuf, veau, mouton, agneau, abats) a 500 grammes par semaine » et
« limiter la charcuterie a 150 grammes par semaine ». Au vu de la part importante de producteurs de
viande « rouge » dans notre population, il est possible que leurs suivis ne soient pas satisfaisants.
Elles sont donc a surveiller. Il serait intéressant de les étudier.
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2. Associations entre pratiques agricoles et suivi de recommandations

Produire en biologique était significativement associé, aprés ajustement sur différents facteurs de
confusion dont la consommation de fruits et légumes bio, a un meilleur suivi des recommandations
suivantes :

- Privilégier les fruits et légumes bio si possible

- Au moins 2 légumes secs par semaine

- Maximum 2 verres d’alcool par jour et pas tous les jours

- Réduire les boissons sucrées, les aliments, gras sucrés, salés et ultra-transformés

Un biais de confusion notable concernant les études sur la santé et les aliments biologiques est que
les consommateurs de bio auraient un régime alimentaire de meilleure qualité (33)(34). Il est
possible que les agriculteurs produisant en bio aient aussi un régime alimentaire de meilleure
qualité, indépendamment de leur consommation de bio.

Cependant, produire en biologique était aussi significativement associé, aprés ajustement sur les
mémes facteurs de confusion, a :
- Consommer moins de 2 produits laitiers par jour, comparé a un suivi de la recommandation
de 2 produits laitiers par jour pour les adultes
- Consommer moins de 2 poissons par semaine, comparé a un suivi de la recommandation du
poisson 2 fois par semaine

Les consommateurs de bio seraient plus souvent végétariens (35). Il est possible que les agriculteurs
produisant en bio soient plus souvent flexitariens, végétariens ou végétaliens, indépendamment de
leur consommation de bio.

Certaines productions alimentaires étaient significativement associées au suivi des
recommandations concernant les aliments produits :
- Production maraichere et « au moins 5 fruits et [égumes par jour »
- Production d’oléagineux et « privilégier I’huile de colza, de noix et d’olive »
- Production de lait et « 2 produits laitiers par jour pour les adultes », comparé a une
consommation de moins de 2 produits laitiers par jour

Les agriculteurs sont des autoconsommateurs réguliers (36)(37), ce qui concorde avec nos résultats.

D’autres productions alimentaires n’étaient cependant pas significativement associées au suivi des
recommandations concernant les aliments produits :
- Production de légumineuses et « au moins 2 [égumes secs par semaine »
- Production de céréales et « au moins un féculent complet par jour »
- Production de pommes, poires, raisins ou houblon et « maximum 2 verres d’alcool par jour et
pas tous les jours »

Nous pouvons expliquer cela par un manque de puissance statistique ou par une réelle absence

d’association. Des étapes de transformation des denrées alimentaires peuvent limiter leurs
autoconsommations.
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3. Comment améliorer le suivi des recommandations : sources privilégiées et entretien
motivationnel

Quelle place a le médecin pour donner des informations nutritionnelles ?

Dans notre étude, les agriculteurs privilégiaient comme source nutritionnelle les professionnels de
santé. lls faisaient confiance d’abord au médecin nutritionniste (55,7%), puis au diététicien (46,4%),
au médecin traitant (44,3%) et au médecin spécialiste (31,6%). En France, les principales sources
d’informations nutritionnelles sont les médias et I'entourage avant les professionnels de santé
(36)(37). Cependant, les personnes se sentent mieux informées auprés des professionnels de santé
(37).

Grace a la confiance placée en eux, les professionnels de santé peuvent gagner 'accord du patient.
Et dans notre étude, I'accord était associé au suivi des recommandations. Ainsi, cette confiance
augmenterait le suivi de ces recommandations, ce qui concorde avec la littérature (38). Les médecins
et les diététiciens ont donc une place privilégiée pour donner des informations nutritionnelles. Et
plus particulierement le médecin traitant qui présente une meilleure accessibilité.

Dans notre étude, produire en conventionnel était significativement associé a une plus grande
confiance au médecin traitant et au médecin spécialiste. Produire en biologique était
significativement associé a une plus grande confiance au médecin nutritionniste. Aprés ajustement
sur I'age, le temps de travail et la consommation de fruits et légumes bio, seul I'association entre la
production en conventionnel et une plus grande confiance au médecin traitant persistait.

Dans la littérature, les déterminants de la confiance accordée au médecin seraient multiples. Les
données sont cependant contradictoires. L’age, le sexe, le niveau d’éducation, le niveau de revenu,
le sexe du médecin, le niveau de santé ressentie auraient un role dans la confiance accordée au
médecin (38)(39)(40)(41). lls pourraient jouer le réle de facteurs de confusion dans notre étude.

Devant la confiance accordée au diététicien, on notera que seulement 41 demandes de
consultations avec un diététicien ont été envoyées a la MSA. Au vu du temps de travail des
agriculteurs, la démarche de passer par son médecin traitant, puis de prendre rendez-vous avec un
diététicien peut avoir été un facteur limitant. Il serait intéressant d’étudier 'impact des consultations
aupres des agriculteurs en ayant bénéficié.

Comment délivrer ces informations nutritionnelles ?

L'entretien motivationnel est un « style de communication collaboratif, centré sur la personne et
destiné a susciter la motivation d’une personne, puis son engagement en faveur d’un objectif
spécifique » (42). Selon la Haute Autorité de Santé, I'entretien motivationnel est parfaitement
adapté dans I'objectif de changements alimentaires (43). Devant |'écart constaté entre I'accord et le
suivi des recommandations de notre étude, nombre d’agriculteurs sembleraient étre au stade
contemplatif du modeéle trans-théorique de Prochaska et Di Clemente.

Dans notre étude, 55,2% des agriculteurs souhaitaient un conseil nutritionnel spontané de la part de
leur médecin traitant. Il semble donc préférable de proposer un conseil nutritionnel avant de le
donner spontanément (42). Cela permettrait d’éviter une réactance de la part de I'agriculteur,
d’autant plus chez les agriculteurs ne souhaitant pas de conseil nutritionnel spontané.

Enfin, les patients semblent préférer recevoir des conseils oraux et personnalisés (44). Nos résultats
peuvent étre utiles a ce dessein.
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1. Forces et limites

Notre étude est originale. Aucune étude quantitative s’attachant spécifiquement a I’alimentation des
agriculteurs n’a été retrouvée.

L’effectif est important grace a la collaboration de la MSA avec 3952 réponses d’agriculteurs incluses
dans I'étude. Cela a permis de réaliser des analyses multivariées limitant ainsi certains facteurs de
confusion.

A travers le questionnaire, nous avons permis a des agriculteurs de prendre connaissance de
recommandations nutritionnelles du PNNS 4. Une étude a montré que le suivi d’une
recommandation est associé a sa connaissance (45). Notre étude pourrait donc avoir permis
d’améliorer la nutrition d’agriculteurs. D’autant qu’ils avaient la possibilité de bénéficier
gratuitement de 3 consultations avec un diététicien. 41 d’entre eux en ont fait la demande aupreés de
la MSA.

Notre étude a un faible niveau de preuve inhérent a sa nature.

Il existe un biais de recrutement. Les agriculteurs répondaient au questionnaire sur la base du
volontariat et avaient besoin d’Internet pour y répondre. Le taux de répondants était de 14,8%. Il
existe aussi des biais déclaratifs avec un biais de mémorisation et un biais de désirabilité sociale.
Nous ne connaissons pas la représentativité de notre échantillon par rapport a la population d’étude.
Notre échantillon présente cependant des similarités avec une population plus large.

Enfin, montrer des associations en nutrition se heurte a de nombreux facteurs de confusion. Nos
analyses multivariées en ont en partie atténué.

CONCLUSION

Notre étude met en évidence 5 recommandations nutritionnelles du PNNS 4 moins suivies par les
agriculteurs : au moins 5 fruits et légumes par jour, au moins 2 légumes secs par semaine, privilégier
les fruits et légumes bio si possible, maximum 2 verres d’alcool par jour et pas tous les jours et du
poisson 2 fois par semaine.

La production en bio était associée a une alimentation de meilleure qualité tout en ayant aussi les
traits d’'un régime flexitarien, végétarien ou végétalien. Certaines productions de denrées
alimentaires étaient associées a leurs consommations selon les recommandations.

Afin d’améliorer l'adhésion aux recommandations, les médecins, les diététiciens et plus
particulierement le médecin traitant, ont une place privilégiée aupres des agriculteurs. Les
associations retrouvées dans notre étude ainsi que I’entretien motivationnel peuvent étre utiles a ce
dessein.

Au-dela des associations retrouvées, existe-il des liens de causalité ? Auquel cas, quel impact aurait

une alimentation plus saine chez les agriculteurs ? Des études complémentaires sont nécessaires
pour confirmer nos résultats et explorer ces pistes.
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ANNEXES

Annexe 1 : Attestation permettant de bénéficier de séances chez un diététicien

santé

. famille
= retraite

— services

L'essentiel plus encore

Attestation permettant de bénéficier de trois séances chez un.e diététicienn.e

JE SOUSSIGNE(E), Dr.eeeiiiii i ,
souhaite que mon patient M..... ..o ,
date de NAISSANCE & .....ceeiiiiiiiiiie e

AEMEUIANT ...
bénéficie du Parcours Nutrition Santé (Nutri Déclic) proposé par la MSA.

Trois consultations seront prises en charge a hauteur de 40 euros la séance.

Signature et cachet du médecin

A renvoyer par mail a :

@cotesnormandes.msa.fr

ou par courrier a :

CS 80205
50005 SAINT LO CEDEX

Pour information, la MSA Cétes Normandes centralise toutes les attestations et les réoriente le cas échéant
vers la MSA Haute-Normandie ou la MSA Mayenne Orne Sarthe
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Annexe 2 : Questionnaire envoyé aux agriculteurs

VOS AVIS ET HABITUDES SUR LES RECOMMANDATIONS NUTRITIONNELLES

Il'y a 24 questions dans ce questionnaire.

A propos de vous

Quel age avez-vous ?

*

O Veuillez sélectionner une réponse ci-dessous

Veuillez sélectionner une seule des propositions suivantes :

O Moins de 20 ans
O 20a29 ans

(O 30a39ans
(O40a49ans

O 50 a 59 ans
O60a69ans
O70a719ans

O Plus de 80 ans

Combien d'heures de travail fait en moy par ine ?*

Veuillez sélectionner une seule des propositions suivantes :

O Moins de 30 heures
O 30 a 39 heures

(O 40 3 49 heures

O 50 a 59 heures

(O 60 69 heures

(O 70479 heures

O Plus de 80 heures

A propos de vous

Sur vos journées de travail, ien de temps p pour le matin ? *
@ Veuillez sélectionner une réponse ci-dessous

Veuillez sélectionner une seule des propositions suivantes :

O Je ne mange pas le matin
O Moins de 15 minutes

O 15 a 30 minutes

O 30 minutes a 1 heure

O Plus d'une heure

Lemidi?*
@ Veuillez sélectionner une réponse ci-dessous

Veuillez sélectionner une seule des propositions suivantes :

O Je ne mange pas le midi
O Moins de 15 minutes
(O 15 4 30 minutes

O 30 minutes a 1 heure

O Plus d'une heure

Le soir ?*
@ Veuillez sélectionner une réponse ci-dessous

Veuillez sélectionner une seule des propositions suivantes :

O Je ne mange pas le soir
O Moins de 15 minutes
O 15 & 30 minutes

O 30 minutes a 1 heure

O Plus d'une heure
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A propos de votre exploitation

Que p major t dans I'exp ? (Une seule réponse possible) *

@ Veuillez sélectionner une réponse ci-dessous

Veuillez sélectionner une seule des propositions suivantes :

(O Lait et produits laitiers
O Volailles

O Viandes hors volailles
O Oeufs

O Miel

O Céréales, quinoa

O Houblon

O Colza

O Oléagineux hors colza (tournesol, soja, etc)

O Légumineuses (haricots, lentilles, pois, etc)

O Fourrages, pommes de terre, betteraves, chicorée a café

O Pommes, poires, raisins

O Noix, noisettes, olives

O Maraichage : légumes et fruits (hormis pommes, poires, raisins, noix, noisettes, olives)
O Pisciculture, conchyliculture, crustacés

O Algues, coraux

O Forét, horticulture hors maraichage, plantes textiles (lin, etc)

O Elevage non alimentaire (chevaux, anes, chiens, etc)

Que prod dans [' ? (Une seule réponse possible) *

@ Veuillez sélectionner une réponse ci-dessous

Veuillez sélectionner une seule des propositions suivantes :

O Je n'ai pas de production secondaire

O Lait et produits laitiers

O Volailles

O Viandes hors volailles

O Oeufs

O Miel

O Céréales, quinoa

O Houblon

O Colza

O Oléagineux hors colza (tournesol, soja, etc)

O Légumineuses (haricots, lentilles, pois, etc)

O Fourrages, pommes de terre, betteraves, chicorée a café
O Pommes, poires, raisins

O Noix, noisettes, olives

O Maraichage : Iégumes et fruits (hormis pommes, poires, raisins, noix, noisettes, olives)
O Pisciculture, conchyliculture, crustacés

O Algues, coraux

O Forét, horticulture hors maraichage, plantes textiles (lin, etc)

O Elevage non alimentaire (chevaux, anes, chiens, etc)
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A propos de votre exploitation

Quel est le mode de production majoritaire de I'exploitation ? *
© Veuillez sélectionner une réponse ci-dessous

Veuillez sélectionner une seule des propositions suivantes :

O Conventionnel
QO Biologique

Quel est le mode de distribution privilégié de I'exploitation ? *

O Veuillez sé ner une répt i

Veuillez sélectionner une seule des propositions suivantes :

O Circuit court par vente directe, sans i (par ¢ hé, AMAP, restaurants)

OCircuitlong.avec:. édiaire (par : pérative)

Concernant les recommandations nutritionnelles

"Augmenter les légumes secs (lentilles, haricots, pois chiches,...) : au moins 2 fois par semaine car ils sont naturellement riches en fibres."

Choisi: la réponse appropriée pour chaque élément :
Oui Non
Ci des 16 secs au moins 2 fois par semaine ? O O

"Aller vers les féculents complets : au moins un féculent complet par jour car ils sont naturellement riches en fibres. Les féculents (pates, pain, riz, semoule, pommes de terre)
peuvent étre consommeés tous les jours."”

Choisi: la réponse approp pour chaque élément :
Oui Non
Consommez-vous au moins un féculent complet par jour ? O O

"Aller vers I'huile de colza, de noix et d'olive. Les matiéres grasses ajoutées - huile, beurre et margarine - peuvent étre consommées tous les jours en petites quantités. Privilégier
I'huile de colza, de noix et d'olive.”

Cli la réponse appropriée pour chaque élément :
Oui Non
Privilégiez-vous I'huile de colza, de noix et d'olive ? O O
Concernant les recommandations nutritionnelles
"Aller vers le poisson : 2 fois par du poi dont un poi gras (sardines, , hareng, )
Choisi: la réponse appropriée pour chaque élément :
Oui Non

Ch la réponse appropriée pour chaque élément :

Non, j'en consomme plus Non, j'en consomme moins

"Aller vers les produits laitiers (lait, yaourts, fromage et fromage blanc) : 2 produits laitiers par jour pour les adultes.”

Choisi: la réponse approp pour chaque élément :

Oui Non
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Ch la réponse approp pour chaque élément :
Non, j'en consomme plus Non, j'en consomme moins
Concernant les recommandations nutritionnelles
"Augmenter les fruits et légumes : au moins 5 par jour, par exemple 3 portions de légumes et 2 de fruits."
Ch la réponse appropriée pour chaque élément :
Oui Non
Consommez-vous au moins 5 fruits et légumes par jour ? O o
"Privilégier les fruits et légumes de saison (qui sont souvent moins chers et plus ) et ceux produits local i
Choisi: la réponse appropriée pour chaque élément :
Oui Non
Privilégit les fruits et & de saison et ceux produits localement ? o O
"Si vous le pouvez, privilégier les fruits et légumes bio."
Choisi: la réponse appropriée pour chaque élément :
Oui Non
Sivous le p Z, privilégi les fruits et 16 bio ? O O
Concernant les recommandations nutritionnelles
"Réduire I'alcool : maximum 2 verres par jour et pas tous les jours."
Ch la réponse approp pour chaque élément :
Oui Non
Consommez-vous au maximum 2 verres d'alcool par jour et pas tous les jours ? O O
"Réduire les boi: ées, les alii gras, sucrés, salés et ult formés. Il est dé de les limiter."
Choisi: la réponse appropriée pour chaque élément :
Oui Non
Limits les boi ées, les gras, sucrés, salés et ultra-transformés
: O O
"Réduire les produits salés et le sel."
Choi la réponse appropriée pour chaque élément :
Oui Non
Réduisez-vous les produits salés et le sel ? o o
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Concernant votre médecin

@ Veuillez sélectionner une réponse ci-dessous

Veuillez sélectionner une seule des propositions suivantes :

O Oui
O Non

O Je n'ai pas de médecin traitant

Seriez-vous interessé pour que votre médecin traitant vous donne spontanément des conseils nutritionnels ? *

A quelle(s) source(s) feriez-vous le plus confiance pour des inft i nutriti

lles 2 *

© Cochez la ou les réponses
0 Veuillez sélectionner 3 réponses maximum

Veuillez choisir toutes les réponses qui conviennent :

D Médecin traitant
D Médecin nutritionniste

D"“ in sp (cardiologue, gastro-entérologue, etc)
[ oieteticien

D Enseignant en activité physique adaptée

[wmsa

D Organismes de santé publique (Ministére, Organisation Mondiale de la Santé)

D Famille
D Amis
[ cotiegues

D Internet

[ reievision

D Presse

Le questionnaire est fini ! Merci d'y avoir participé !

i snéfici : %

Parlez-en a votre médecin traitant qui pourra signer I'attestation vous permettant la prise en charge de 3 consultations par la MSA.

Cliquez ici pour accéder a I'attestation.

Je profite aussi de cet endroit pour vous remercier pour votre travail.

Romain CHBEIR
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Annexe 3 : Recodage de questions en variables dichotomiques ou polytomiques

Les réponses a la question a propos de I'adge ont été recodées en 4 classes :

- Moins de 40 ans
- 40a49ans

- 50a59ans

- Plus de 60 ans

Les réponses a la question a propos du temps de travail ont été recodées en 6 classes :

- Moins de 40 heures
- 402349 heures

- 50259 heures

- 60269 heures

- 70a79 heures

- Plus de 80 heures

Les réponses aux questions sur le temps pris pour manger le matin, le midi et le soir lors des journées de travail ont été
recodées en 2 classes :

- Au moins un repas pris en plus de 30 minutes
- Aucun repas pris en plus de 30 minutes

Les réponses aux questions sur la production majoritaire et la production secondaire ont été recodées en 13 variables
qualitatives dichotomiques :

-« Production de lait » qui inclut production de lait en production principale et production de lait en production
secondaire
-« Pas de production de lait »

-« Production de viande » qui inclut production de viandes hors volailles en production principale, production de
viandes hors volailles en production secondaire, production de volailles en production principale et production
de volailles en production secondaire

-« Pas de production de viande »

-« Production de céréales » qui inclut production de céréales ou quinoa en production principale et production
de céréales ou quinoa en production secondaire
-« Pas de production de céréales »

-« Production d’oléagineux » qui inclut production de colza en production principale, production de colza en
production secondaire, production d’oléagineux hors colza et noix en production principale, production
d’oléagineux hors colza et noix en production secondaire, production de noix, noisettes ou olives en production
principale et production de noix, noisettes ou olives en production secondaire

-« Pas de production d’oléagineux »

-« Production de fourrages, pommes de terre ou betteraves » qui inclut production de fourrages, pommes de
terre, betteraves ou chicorée a café en production principale et production de fourrages, pommes de terre,
betteraves ou chicorée a café en production secondaire

-« Pas de production de fourrages, pommes de terre ou betteraves »

-« Elevage non alimentaire » qui inclut élevage non alimentaire en production principale et élevage non

alimentaire en production secondaire
-« Pas d’élevage non alimentaire »
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-« Production maraichére » qui inclut production maraichére en production principale et production maraichére
en production secondaire
-« Pas de production maraichere »

-« Production de pommes, poires, raisins ou houblon » qui inclut production de pommes, poires ou raisins en
production principale, production de pommes, poires ou raisins en production secondaire, production de
houblon en production principale et production de houblon en production secondaire

-« Pas de production de pommes, poires, raisins ou houblon »

-« Production d’ceufs » qui inclut production d’ceufs en production principale et production d’ceufs en
production secondaire
-« Pas de production d’ceufs »

-« Foréts ou horticulture » qui inclut foréts, plantes textiles ou horticulture en production principale et foréts,
plantes textiles ou horticulture en production secondaire
-« Pas de foréts ou d’horticulture »

-« Production de Iégumineuses » qui inclut production de légumineuses en production principale et production
de légumineuses en production secondaire
-« Pas de production de Iégumineuses »

-« Production de miel » qui inclut production de miel en production principale et production de miel en
production secondaire
-« Pas de production de miel »

-« Pisciculture ou production d’algues » qui inclut pisciculture, conchyliculture ou production de crustacés en
production principale, pisciculture, conchyliculture ou production de crustacés en production secondaire,
production d’algues ou de coraux en production principale et production d’algues ou de coraux en production
secondaire

-« Pas de pisciculture ou de production d’algues »

Les réponses a la question sur I'intérét pour des conseils nutritionnels donnés spontanément par le médecin traitant ont
été recodées en 2 variables qualitatives dichotomiques :

- Avoir un médecin traitant
- Ne pas avoir de médecin traitant

- Intérét pour des conseils nutritionnels donnés spontanément par le médecin traitant
- Pas d’intérét pour des conseils nutritionnels donnés spontanément par le médecin traitant
Les réponses a la question « a quelle(s) source(s) feriez-vous le plus confiance pour des informations nutritionnelles ? »

ont été recodées en 4 variables dichotomiques :

- Médecin traitant
- Pasle médecin traitant

- Médecin nutritionniste
- Pasle médecin nutritionniste

- Médecin spécialiste
- Pasle médecin spécialiste

- Diététicien
- Pas le diététicien
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Annexe 4 : Accord et suivi de recommandations nutritionnelles du PNNS 4

Tableau 8 : Accord et suivi de recommandations nutritionnelles du PNNS 4 (DM = données manquantes)

Accord avec la recommandation Suivi de la recommandation

n=3952 % n=3952 %
Au moins 5 fruits et légumes par Oui 3580 94,1 Oui 1968 51,4
jour Non 226 5,9 Non 1861 48,6
DM 146 - DM 123 -
Privilégier les fruits et Iégumes de Oui 3771 98,5 Qui 3505 91,3
saison et locaux Non 57 1,5 Non 335 8,7
DM 124 - DM 112 -
Privilégier les fruits et Iégumes bio Oui 1908 50,0 QOui 1516 39,5
si possible Non 1909 50,0 Non 2326 60,5
DM 135 - DM 110 -
Au moins 2 légumes secs par Oui 3387 87,5 Oui 1337 34,1
semaine Non 483 12,5 Non 2586 65,9
DM 82 - DM 29 -
Au moins un féculent complet par Oui 3581 91,7 Oui 3248 82,8
jour Non 326 8,3 Non 674 17,2
DM 45 - DM 30 -
Privilégier I'huile de colza, de noix Oui 3484 89,3 Qui 2837 72,4
etd'olive Non 416 10,7 Non 1081 27,6
DM 52 - DM 34 -
2 produits laitiers par jour Oui 3422 88,5 Oui 2815 72,3
Non 446 11,5 Non : moins 638 16,4

de 2/j
DM 84 - Non : plus de 439 11,3

2/j
DM 60 -
Poisson 2 fois par semaine Oui 3215 83,1 Oui 991 25,5
Non 656 16,9 Non : moins 2756 71,0

de 2/sem
DM 81 - Non : plus de 134 3,5

2/sem
DM 71 -
Maximum 2 verres d'alcool par Oui 3584 94,9 Qui 2152 56,7
jour et pas tous les jours Non 193 5,1 Non 1642 43,3
DM 175 - DM 158 -
Réduire les boissons sucrées, les Oui 3737 98,8 Oui 3301 86,8
aliments gras, sucrés, salés et Non a6 1,2 Non 503 13,2
ultra-transformés DM 169 - DM 148 .
Réduire le sel Oui 3683 97,2 Qui 3026 79,4
Non 108 2,8 Non 786 20,6
DM 161 - DM 140 -
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