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Meéthodologie d’enquéte

Enquéte réalisée en ligne du 24 au 27 janvier 2025.

Echantillon de 1 025 personnes représentatif des Francais 4gés de 18 ans et plus.

Méthode des quotas et redressement appliqués aux variables suivantes : sexe, age, catégorie
socioprofessionnelle, région et taille d’agglomération de I'interviewé(e).

Aide a la lecture des résultats détaillés :
= Les chiffres présentés sont exprimés en pourcentage.
= Les chiffres en italique sont ceux qui apparaissent significativement au-dessus de la moyenne.
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Intervalle de confiance

L’intervalle de confiance (parfois appelé « marge d’erreur ») permet de déterminer la confiance qui peut étre attribuée a une valeur, en prenant en compte la valeur observée et la
taille de I'échantillon. Si le calcul de lintervalle de confiance concerne les sondages réalisés avec la méthode aléatoire, il est communément admis qu'il est proche pour les
sondages réalisés avec la méthode des quotas.

Taille de I’échantillon 5% ou 95% 10% ou 90% 20% ou 80% 30% ou 70% 40% ou 60%

100 interviews 4,4 6,0 8,0 9,2 9,8 10
200 interviews 3,1 4,3 57 6,5 6,9 7.1
300 interviews 2,5 3,5 4,6 5,3 5,7 5,8
400 interviews 2,2 3,0 4.0 4,6 4.9 5,0
500 interviews 2,0 2,7 3,6 4,1 4,4 4,5
600 interviews 1,8 24 3,3 3,8 4,0 4.1
800 interviews 1,5 2,1 2,8 3,2 3,4 3,5

| 1,000 interviews 1,4 1.8 2,5 2,9 3,0 3,1 |

2 000 interviews 1,0 1,3 1,8 2,1 2,2 2,3
3 000 interviews 0,8 1,1 1,5 1,7 1,8 1,8
4 000 interviews 0,7 0,9 1,3 1,5 1,6 1,6
6 000 interviews 0,6 0,8 1,1 1,3 1,4 1,4

Note de lecture : dans le cas d’un échantillon de 1 000 personnes, si le pourcentage mesuré est de 10%, la marge d’erreur

tolunc 7|- it:ictigi;‘?ctive est égale a 1,8. Il y a donc 95% de chance que le pourcentage réel soit compris entre 8,2% et 11,8% (plus ou moins 1,8 points).




Principaux enseignements de I’enquéte



Que retenir de cette enquéte ?

= De maniere générale, les Francais maitrisent mal le sujet des troubles des conduites alimentaires : moins de la moitié d’entre eux indiquent bien les connaitre (45%, et
seulement 8% « de maniére précise »). Cependant, ils sont tout de méme en mesure de les associer spontanément a des pathologies telles que la boulimie et I'anorexie. Ce
degré de maitrise differe selon le sexe et I'age, les femmes et les jeunes déclarant avoir plus de facilités a les identifier. Un sentiment d’information mitigé concernant les
troubles des conduites alimentaires qui se traduit également dans la capacité des Francais a en identifier les signes, que ce soit chez un proche (64%, dont 16% de
maniere certaine) ou pour eux-mémes (67%, dont 25% de maniére certaine).

= Dans ce contexte, les Francais considerent de facon quasi unanime que les troubles des conduites alimentaires se caractérisent par des conséquences physiques
(changements de poids excessifs : 93% ; détérioration de la santé physique : 93%) et dans une moindre mesure par des effets psychologiques (mauvaise estime
de soi : 88% ; trouble psychiatrique : 74%). Ces enjeux psychologiques sont, par ailleurs, au cceur des causes de ces troubles selon les Frangais, qu'il s’agisse d’anxiété,
de dépression (75%) ou de stress (61%), ainsi qu’une forme de pression sociale (normes de beauté : 59% ; remarques et intimidations liées au poids : 57%). Notons
qu’il existe des disparités dans l'identification de ces principales causes, notamment en fonction du sexe : les femmes identifient de maniére plus marquée les causes des
troubles des conduites alimentaires, notamment celles liées a la promotion de standards de beauté (62%), a I'expérience de violences (50%) et a I'expression de ses émotions
(48%).

= En matiére de prise en charge, les médecins généralistes (89%) et les praticiens spécialisés dans la nutrition (nutritionnistes : 87% ; diététiciens : 85%) ou la santé
mentale (psychologues : 88% ; psychiatres : 82%) sont considérés comme les acteurs les plus utiles pour aider une personne présentant des symptomes de
troubles des conduites alimentaires. A I'inverse, seule une faible minorité de Frangais estiment que les influenceurs peuvent étre utiles dans ce réle (15%). Cette perception
de l'utilité des influenceurs est toutefois plus élevée chez les moins de 35 ans, qui ont également tendance a considérer davantage les professionnels de la santé mentale
comme utiles.

= Un quart des Francais indiquent avoir déja été concernés par des troubles des conduites alimentaires, dont 13% disent I’étre encore actuellement. Des troubles
auxquels les jeunes et les femmes déclarent étre davantage confrontés. Une expérience des troubles des conduites alimentaires qui affecte principalement I'estime de soi
(82% des personnes concernées indiquent avoir déja ressenti de la honte et 80% de la culpabilité) et la perception de I'extérieur (sentiment d’étre jugé : 74% ; moqueries :
62% ; discriminations : 58%). Un peu moins de la moitié des personnes concernées par des troubles des conduites alimentaires déclarent également avoir subi du
harcelement (46%). Enfin, concernant le traitement de ces pathologies, les médecins généralistes apparaissent comme les professionnels de santé les plus consultés pour des
troubles des conduites alimentaires (50%), devant les psychologues (33%). Notons également que pres d’'un quart des personnes affectées par ces troubles indiquent ne pas
avoir consulté de praticiens spécialisés dans la santé mentale ou la nutrition mais en ressentent le besoin, et ce, particulierement chez les plus jeunes.
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Les troubles de conduites alimentaires : un sujet
mal identifié par les Francais



Les Francais associent principalement les troubles des conduites alimentaires a I’anorexie et a la boulimie. Dans
une bien moindre mesure, ils mentionnent I’obésité, et de maniére plus marginale certains aspects psychologiques

(mal-étre, stress et addiction)
Quels sont tous les mots, toutes les idées, toutes les représentations qui vous viennent a I'esprit quand vous pensez aux troubles des conduites alimentaires ? — Question ouverte, réponses
spontanées
- Atous -

« Anorexie, boulimie,
carence alimentaire,
probleme psychologique. »

« Boulimie, obésité, manger
excessivement, ne pas avoir la
sensation de satiété. »

vomissement

troubles

« Anxiété, maladie, stress,
anorexie. »

allergie
addiction i

aucun

« Anorexie, boulimie,
vomissement, psychiatrie, mal-
étre, manque d'empathie. »

Le nuage de mots est automatiquement généré a partir de I'exhaustivité des réponses spontanées a la question ouverte.
*_ harris La taille d’'un mot dans le visuel représente sa fréquence d’utilisation : le mot écrit en plus gros caractéres est celui qui a été le
tOIUna interactive plus utilisé par les sondés dans leurs réponses. L'emplacement d'un mot au sein du nuage n’a pas de signification 8
particuliere, pas plus que sa couleur.



Les troubles des conduites alimentaires apparaissent comme un sujet mal maitrisé par les Francais : moins de la
moitié d’entre eux indiquent bien les connaitre dont seulement 1 sur 10 de maniére précise. L’identification des
troubles des conduites alimentaires est en revanche plus marquée chez les femmes et les jeunes

Plus précisément, diriez-vous que vous avez le sentiment de bien ou mal connaitre ce que sont les troubles des conduites alimentaires ?

- Atous, en % -

% Bien connaitre
Détail selon le sexe

Hommes [ ENEINNNNNNNN 40
Femmes NN 50

Bien connaitre : 45%

Détail selon I'age

18-24 ans [N 56
25-34ans [N 55
35-49 ans [N 49
50-64 ans [N 40

65 ans et plus [N 37

= Tres bien connaitre
= Plutot bien connaitre Mal connaitre : 54%
= Plut6t mal connaitre

= Trés mal connaitre

Ne se prononce pas
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Néanmoins, environ 2 Francais sur 3 estiment savoir identifier les signes d’un trouble de conduites alimentaire que
ce soit pour eux mémes ou chez un proche ; une capacité qui reste toutefois relative

Personnellement, pensez-vous que vous sauriez identifier les signes d'un trouble des conduites alimentaires... ?

o -_-'
o ._-ﬂ o o

= Oui, certainement

- Atous, en % -

Non

67% 33%

Femmes : 71%

= Oui, probablement
= Non, probablement pas

= Non, certainement pas

toluna® O feirsetive
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Une pathologie percue comme se traduisant sur le
plan physique mais causee par des facteurs
psychologiques



La quasi-totalité des Francais considérent que les troubles des conduites alimentaires se caractérisent par des
conséquences physiques, tandis qu’ils sont légérement moins nombreux a considérer les affirmations sur le

caractere psychologique de ces troubles

Diriez-vous que chacune des affirmations suivantes correspond bien ou mal a I'idée que vous vous faites des troubles des conduites alimentaires ?

Les troubles des conduites alimentaires ...
- A tous, en % -

... peuvent provoquer des
changements de poids excessifs

... conduisent a une détérioration
de la santé physique

... peuvent engendrer une
mauvaise estime de soi

... impliquent une privation ou une
restriction alimentaire

... sont un trouble psychiatrique

mal

7%

Correspond

Correspond
bien

I
B g
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B
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= Correspond tres bien
= Correspond plutét bien
= Correspond plut6ét mal
= Correspond tres mal

De maniere générale, les femmes déclarent davantage que I'ensemble de ces affirmations
correspondent bien a l'idée qu’elles se font des troubles des conduites alimentaires.
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Bien que ces troubles soient davantage caractérisés par leur dimension physique, les dimensions psychologiques
(anxiéte, stress) sont considérées comme les principales causes des troubles des conduites alimentaires, devant la
pression sociale (normes de beauté, remarques et intimidations liées au poids)

Selon vous, quelles sont les principales causes des troubles des conduites alimentaires ? — Plusieurs réponses possibles

- Atous, en % -

L’anxiété, la dépression _ 75 50-64 ans : 80%
osvess | ¢
La promotion de certaines normes de beauté (minceur, réseaux sociaux, etc.) _ 59 50-64 ans : 65%

Le fait d’avoir subi des intimidations, des remarques liées a son poids _ 57

La faible estime de soi _ 57

Les habitudes alimentaires prises durant I'enfance _ 47
Le fait d’avoir subi des violences physiques et/ou sexuelles _ 45
Le sentiment de manque de contrle de sa vie _ 42
La difficulté a exprimer ses émotions, ses sentiments _ 40 50-64 ans : 46%
Les facteurs génétiques, des prédispositions personnelles _ 35

Une autre cause | 1
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Plus averties sur le sujet, les femmes identifient de maniére plus marquée les causes des troubles des conduites
alimentaires, notamment celles liées a la promotion de standards de beauté, a I’expérience de violences et a
I’expression de ses émotions

Selon vous, quelles sont les principales causes des troubles des conduites alimentaires ? — Plusieurs réponses possibles

- Atous, en % -

= Hommes

= Femmes

73 16
60 62 62 61 61
55 53 52
50
46 48 45
I I II : I : I

L’anxiété, la Le stress La promotion de  Le fait d’avoir subi La faible estime de Les habitudes Le fait d’avoir subi  Le sentiment de La difficulté a Les facteurs
dépression certaines normes de des intimidations, Soi alimentaires prises des violences  manque de contrble  exprimer ses génétiques, des
beauté (minceur, des remarques liées durant I'enfance physiques et/ou de sa vie émotions, ses prédispositions
réseaux sociaux, a son poids sexuelles sentiments personnelles
etc.)
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Les professionnels de la santé mentale et de la
nutrition, interlocuteurs privilegies pour aborder la
question des troubles des conduites alimentaires



Les médecins généralistes et les praticiens spécialisés dans la nutrition (nutritionnistes et diététiciens) ou la santé
mentale (psychologues, psychiatres) sont considérés comme les acteurs les plus utiles pour traiter des problémes
liés aux troubles des conduites alimentaires, tout comme le soutien des proches

Chacun des interlocuteurs suivants vous semblerait-il utile ou pas utile pour aider une personne présentant des symptémes de troubles des conduites alimentaires ?

- Atous, en % -

Utile Pas utile
Un médecin généraliste  NE T M 0 I IR 89% 1%
Un psychologue I S S e 88% 12%
Un nutritionniste YT M 0 A I 87% 13%
Un proche, le soutien d'un proche  [NNNEE I 20 EONE 87% 13%
Undieteticien [NNNNNNECIN 0 HEEHE 85% 15%
Unpsychiare [NENECENN 0 EENAO 82% 17%
Une assodiation (groupes dentraide, otc) MNP NN - DN EEEEEE = 79%  21%
P sy I S A 7o 2%
La médecine du tra\(/aarlnil p(lz%ur les personnes en 18 L 46 1 25 110 | 64% 35%
Un pharmacien [IREINNC R R e 61% 39%
""""""""""" Des influencers FINEFIN I NN I N 5% 84%

m Trés utile = Plutot utile = Plutot pas utile = Pas du tout utile = Ne se prononce pas
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Les moins de 35 ans ont tendance a considérer la plupart des interlocuteurs comme moins utiles, a I'exception des
professionnels de la santé mentale. De plus, ils sont davantage a trouver les influenceurs utiles, bien que cette

proportion demeure faible

Chacun des interlocuteurs suivants vous semblerait-il utile ou pas utile pour aider une personne présentant des symptémes de troubles des conduites alimentaires ?

- A tous, en % de réponses « Utile » -

95
92|
Un médecin
généraliste

89
87 85

Un nutritionniste

87
Un diététicien ~ Un psychologue

harris
interactive

toluna#*

= 50-64 ans

81
80 = 65 ans et plus

89
‘85

Un proche,le  Un psychologue  Un psychiatre  Une association La médecinedu Un pharmacien Des influenceurs
soutien d’'un  scolaire (pour les (groupes travail (pour les
proche éleves et d’entraide, etc.)  personnes en
étudiants) emploi)
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Les troubles des conduites alimentaires, une
maladie qui concerne un quart des Francais



Un quart des Francais indiquent avoir déja été concernés par des troubles des conduites alimentaires, dont plus d’1
sur 10 encore actuellement. Les femmes et les jeunes déclarent davantage y avoir déja été confrontés

Personnellement, avez-vous déja été concerné(e) par des troubles des conduites alimentaires ?
- Atous, en % -

Détail selon le sexe

Hommes E- 20
Femmes m- 29

Oui : 25%

Détail selon I'age

18-24 ans m 42
25-34 ans m- 43

35-49 ans . 25
50-64 ans E- 19
65 ans et plus I‘ 14

= Oui, et c’est toujours le cas aujourd’hui
= Oui, mais ce n’est plus le cas aujourd’hui

= Non, jamais = Qui = Dont : Oui, et c'est toujours le cas aujourd'hui
Ne se prononce pas
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L’estime de soi constitue la principale dimension affectée par I’expérience de troubles des conduites alimentaires
(honte, culpabilité), devant la perception de I’extérieur (jugements, moqueries, discrimination). Un peu moins de la

moitié des personnes concernées déclarent également avoir subi du harcélement
Vous avez indiqué avoir déja été concerné(e) par des troubles des conduites alimentaires. Avez-vous déja été confronté(e) a chacune des situations suivantes en raison de vos troubles des
conduites alimentaires ?
- A ceux qui déclarent avoir déja été concernés par des troubles des conduites alimentaires, en % -

Oui

Vous avez ressenti de la honte,
du dégolt pour vous-méme

82%

Femmes : 86%

Vous avez ressenti de la
culpabilité

80%

Femmes : 83%

Vous vous étes senti(e) jugé(e)

62%
Moins de 35 ans : 71%

Vous avez subi des moqueries

Vous vous étes senti(e)
discriminé(e)

58%

Vous avez subi du harcélement
(en ligne ou non)

46%
Moins de 35 ans : 58%

= Oui, souvent = Oui, de temps en temps = Non, jamais Ne se prononce pas
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Les médecins généralistes apparaissent comme les professionnels de santé les plus consultés pour des troubles des

conduites alimentaires. Par ailleurs, prés d’un quart des personnes affectées par ces troubles indiquent ne pas avoir consulté

de praticiens spécialisés dans la santé mentale ou la nutrition mais en ressentent le besoin, notamment chez les plus jeunes

Avez-vous déja consulté chacun des professionnels de santé suivants pour des troubles des conduites alimentaires ?

- A ceux qui déclarent avoir déja été concernés par des troubles des conduites alimentaires, en % -

toluna#*

Un médecin généraliste

Un psychologue

Un nutritionniste

Un diététicien

Un psychiatre

harris
interactive

Moins de 35 ans : 21%

Moins de 35 ans : 40%

> N«

Moins de 35 ans : 38%

Moins de 35 ans : 31%

Moins de 35 ans : 28%

= OQui
= Non, mais vous en ressent(i)ez le besoin
= Non, et vous n’en ressent(i)ez pas le besoin

Non

50%

66%

%

1%

75%

21



Contacts

Merci de noter que toute diffusion de ces résultats doit é&tre accompagnée des €léments techniques suivants : le
nom de l'institut, le nom du commanditaire de I'étude, la méthode d’enquéte, les dates de réalisation et la
taille de I’échantillon.

Suivez I'actualité de Harris Interactive sur :

www.harris-interactive.com Facebook Twitter LinkedIn

Contacts Harris Interactive en France :
Jean-Daniel Lévy — Directeur délégué — Stratégies politiques et d’opinion — 01 81 69 70 00— jdlevy@harrisinteractive.fr
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http://www.harris-interactive.fr/
https://www.facebook.com/Harris-Interactive-France-123849054376099/
https://twitter.com/harrisint_fr
http://click.sales.harrisinteractive.com/?ju=fe231778746d0675711372&ls=fdbc15747660067c701d757c6c&m=fef51674726302&l=fe511578736101797d1d&s=fdfe15727466057b7c1c7076&jb=ffcf14&t=#_blank
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