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Des faits concernant l’obésité 
 

• L’obésité (indice de masse corporelle, IMC ≥ 30 kg/m2) compte parmi les plus importants facteurs 
de risque de maladies non transmissibles susceptibles d’être influencés. En Suisse, l’obésité est 
responsable de 74 % des cas de diabète, de 18 % des maladies cardiovasculaires et de 13 % des 
maladies cancéreuses.1,2 

 
• Selon l’Organisation de coopération et de développement économiques (OCDE), la prévalence de 

l’obésité en Suisse est passée de 5 % en 1976 à 20 % en 2016. La tendance est toujours à la 
hausse.1,2 

 
• L’obésité réduit de deux ans l’espérance de vie en Suisse et représente environ 8 % du coût total 

des soins de santé. Elle diminue le produit national brut en Suisse de 2,4 %.1,2  
 
• Parmi d’autres facteurs d’influence (par ex. l’activité physique), la nutrition joue un rôle central 

dans le développement de l’obésité. Un régime alimentaire équilibré comportant une faible 
proportion d’aliments hautement transformés contribue de manière significative à la prévention de 
l’obésité.3  
 
 

Des faits concernant COVID-19, l’obésité et la nutrition 
 

• COVID-19 est une maladie grave touchant plusieurs organes et pouvant entraîner des situations 
dangereuses et des séquelles à long terme. Indépendamment de l’âge, l’obésité est un facteur de 
risque majeur d’une évolution sévère de la maladie COVID-19. Dans un hôpital français, près de la 
moitié des patients hospitalisés pour le COVID-19 étaient obèses.4 Des chiffres similaires sont 
rapportés par des hôpitaux en Chine.5 

 
• COVID-19 provoque une inflammation de l’ensemble de l’endothélium du corps, affectant tous les 

vaisseaux : ceux du cœur, du cerveau, des poumons et des reins, ainsi que les vaisseaux du tractus 
intestinal.6 L’endothélium des patient-e-s plus jeunes résiste généralement bien à l’attaque des 
virus. La situation est différente pour les patient-e-s souffrant d’hypertension artérielle, de diabète, 
d’insuffisance cardiaque ou de maladies coronariennes. Chez les personnes obèses, on peut 
détecter une inflammation chronique à faible seuil, qui peut s’accompagner de lésions des 
vaisseaux. Dans les cas de ces affections préexistantes, l’endothélium est donc déjà endommagé. 

 
• En Suisse comme dans de nombreux autres pays, la plupart des cas sévères de COVID-19 

surviennent chez les personnes de plus de 65 ans. Cependant, l’obésité peut être responsable 
d’une évolution particulièrement grave de la maladie surtout chez les jeunes patients, nécessitant 
une longue hospitalisation à l’unité de soins intensifs. Selon une étude réalisée à New York, l’IMC 
moyen était nettement plus élevé chez les patients de moins de 50 ans qui étaient en soins 
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intensifs suite à une maladie COVID-19 que chez les patients plus âgés. L’obésité pourrait donc être 
en partie responsable d’une évolution plus sévère chez les jeunes gens atteints de COVID-19 avec 
en conséquence le risque de lésions d’organes sur le long terme.7 

 
• Les raisons pour lesquelles l’obésité augmente considérablement le risque d’une évolution grave 

de la maladie COVID-19 ne sont pas encore élucidées.8,9 Un rôle majeur est joué par les maladies 
secondaires telles que l’hypertension artérielle, le diabète de type 2 et d’autres troubles 
métaboliques.10 L’influence potentielle d’inflammations chroniques dues à l’obésité, 
respectivement au mode de vie qui y est associé (par ex. la consommation d’aliments hautement 
transformés ou le manque d’activité physique), est également sujet de discussions.  

 
• Indépendamment d’une éventuelle obésité, un régime alimentaire non équilibré pourrait 

augmenter le risque d’infection par le coronavirus SRAS-CoV-2, entraînant une hospitalisation et 
une évolution grave de la maladie COVID-19.11,12 
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