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Introduction

L'adoption d'une alimentation saine au cours de la vie impacte positivement la santé des individus en
prévenant principalement d’éventuelles maladies non transmissibles. Dans la population migrante, les plus
prévalentes sont I'hypertension, I'obésité et le surpoids ainsi que les problémes gastriques (2). Ces
maladies chroniques sont majoritairement dues aux changements alimentaires post-migratoires (3). Par
conséquent, nous avons décidé de nous pencher sur les stratégies promouvant une nutrition équilibrée
destinées a cette population vulnérable. Les obstacles a une alimentation saine sont d’ordre économique,
linguistique, budgétaire, mais aussi l'influence des croyances et traditions culinaires. L'age, I'éducation, le
revenu et I'obésité ont une influence sur ces barriéres (1). En Suisse romande, les seules stratégies
concrétes et documentées ont été mises en place par I'association Agent de Santé a Geneve. Celle-ci a
créé un projet de paires consistant a former des migrants pour devenir médiateurs communautaires. Ceci
favorise une proximité avec la population cible et permet d’augmenter I'impact des ateliers organisés (4).
Nos recherches ont mis en évidence le manque d’études sur la santé nutritionnelle des migrants en Suisse
s’expliquant principalement par I’hétérogénéité de leurs origines et niveaux socio-économiques. De ce fait,
nous avons choisi d’étudier les stratégies existantes ainsi que les programmes pouvant étre mis en place
par I'Etablissement Vaudois d’Accueil des Migrants (EVAM) pour favoriser la santé nutritionnelle de ces
personnes.

Méthode

Dans ce travail, nous avons investigué les moyens financiers et structurels dans les centres d’accueil
vaudois, puis établi un inventaire des pratiques et mesures mises en place par 'lEVAM. Finalement, les
opinions des intervenants ont été récoltées dans le but d'évaluer les stratégies existantes pour
éventuellement proposer des mesures supplémentaires qui pourraient étre instaurées par 'lEVAM. Nous
avons donc effectué 14 entretiens semi-structurés, que nous avons enregistré. Des médecins, infirmiers,
diététiciens, un anthropologue mais aussi les associations Agent de Santé et le Point d’Eau ont été
interrogés. Un membre du Parti Socialiste Vaudois est également intervenu, ainsi que des employés de
'EVAM, a savoir le responsable de la restauration et des assistants sociaux. Les données ont été
récoltées sous forme de prise de note et analysées selon cing thématiques principales.

Résultats

Les interviews menés ont renforcé l'idée que I'état de santé des migrants dépend de leurs niveaux socio-
économique et éducatif. En effet, plus leur revenu est bas, plus ils vont tendre a I'épargne. Au contraire,
plus il est élevé, plus ils vont se soucier de leur état de santé. Conjointement a cela, I'état de santé est
péjoré par des séquelles psychiques dues au parcours migratoire et a leur condition de vie.

Selon la majorité des intervenants, le choix alimentaire est difficilement modifiable car il est lié a la culture
et aux habitudes. Cependant, I'alimentation peut étre modifiée par des facteurs imposés comme I'absence
de l'aliment dans le pays d’accueil. Ceci tend a engendrer une péjoration de la nutrition en poussant le
migrant a se tourner vers des produits transformés. Nous avons relevé que les familles se préoccupent
plus de leurs choix alimentaires que les personnes seules. D’autres facteurs tels que le budget, le pouvoir
d’achat, le niveau de formation, les infrastructures et le lobby publicitaire peuvent influencer le choix
alimentaire.

Globalement les intervenants affirment que I'alimentation ne fait pas partie des priorités de la population
migrante. En effet, la nutrition est sacrifiée au détriment de préoccupations plus directes comme la
recherche d’emploi, d’'un logement, les appels téléphoniques ou le transfert d’argent a leur famille. Le
parcours migratoire et les conditions précaires de leur établissement impactent négativement I'importance
accordée a la nourriture.



Les barriéres a une alimentation saine le plus souvent mentionnées dans nos entretiens sont le budget
(12.50CHF/j), le colt des aliments sains, ainsi que l'infrastructure. En effet, les foyers de 'TEVAM mettent a
disposition des petits frigos individuels et des cuisines communes ne contribuant pas a des conditions
optimales.

Malgré un manque de documentations a ce sujet, certaines stratégies existent ; I'Unité de Soins aux
Migrants (USMi) propose des ateliers de sensibilisation tels que des cours de cuisine, ou encore la
comparaison des prix de plats préparés avec ceux des produits frais. Certains foyers de 'EVAM sont
équipés d’épiceries pour lesquelles les migrants recoivent des bons d’achats afin de passer commande via
des listes dont le nombre de produits est restreint. Agent de Santé a lancé le projet Nutrition & Migration
qui propose des cycles d’ateliers. Une nutrition équilibrée, une alimentation a petit budget, des cours de
cuisine, ainsi qu’une activité physique quotidienne sont les quatre axes principaux explorés avec les
migrants. Un atelier organisant des visites de I'Union Maraichere a Genéve est proposé par Agent de
Santé. Certaines associations, comme Promotion Santé Suisse et la Croix-Rouge, organisent des ateliers
de sensibilisation comprenant des vidéos et des présentations. Cependant, il a été relevé a plusieurs
reprises que cette approche n’est que peu efficace di a un manque de proximité avec les migrants. Lors
de consultations, des approches individuelles se font au travers de discussions au sujet de la pyramide
alimentaire ou de photos de plats. Les médecins proposent également une adaptation plus saine de
recettes traditionnelles. Cette méthode s’avére efficace lorsque I'intérét vient du migrant.

Les intervenants nous ont proposé quelques nouvelles stratégies en mettant 'accent sur le fait de donner
le choix. lls estiment que donner un repas préparé n’améliorerait pas la santé globale, mais que cette
option reste intéressante pour les migrants qui ont d’autres préoccupations. Néanmoins il serait essentiel
de proposer des plats ayant le label Fourchette Verte. Nos entretiens ont permis de mettre en évidence le
manque de professionnels formés dans le domaine de la nutrition a TEVAM. Une nouvelle stratégie serait
de former et sensibiliser des employés de I'établissement. Une autre proposition serait de réunir plusieurs
thémes en une seule activité, tels qu’une balade pour I'aspect physique ainsi que leur faire découvrir un
nouvel endroit, accompagnée d’'un pique-nique équilibré. Une collaboration avec Tables Suisses pourrait
également étre envisagée pour permettre aux institutions d’avoir plus de produits a proposer.

Discussion

Nos résultats nous ont permis de nuancer les informations trouvées dans la littérature. En effet, les
problémes psychiques semblent plus fréquents (2)(3). De plus, nous nous attendions a ne trouver que peu
de stratégies au sein de 'EVAM. Bien que plusieurs activités promotionnelles existent, elles ne sont que
peu documentées et généralement effectuées de maniére ponctuelle. Méme si 'USMi collabore avec
'EVAM, rien n’est formalisé et il n’existe aucune stratégie commune. Il faudrait donc tenter de pérenniser
et systémiser davantage les stratégies mises en place par 'lEVAM et Unisanté. L’aspect hédoniste de la
nutrition est également a prendre en compte. Pour conclure, améliorer la coopération entre les différents
acteurs est essentiel. De plus, la participation des principaux intéressés est importante, il ne faut pas
chercher a les contrbler mais plutdt a les responsabiliser. Chaque stratégie devrait étre régulierement
évaluée de maniére a trouver un terrain d’entente entre nos représentations et les besoins des migrants.
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La promotion d’une nutrition équilibrée est un axe de prévention privilégié par ’OFSP. En se basant sur la stratégie
existante, quel programme peut étre mis en place par I’Etablissement Vaudois d’Accueil des Migrants (EVAM) pour
favoriser la santé nutritionnelle des réefugiés adultes afin de cibler les besoins et d’adapter la stratégie au niveau
des connaissances de cette population ?

Objectifs de I’'assaisonement

* Investiguer le budget et les infrastructures prévus pour I'alimentation des
migrants

»  Etablir un inventaire des stratégies de 'EVAM pour favoriser la santé nutritionnelle

* Explorer les opinions des intervenants sur les stratégies actuelles afin de
proposer des mesures supplementaires

Introduction des ingredients

Une alimentation saine permet de prevenir d'eventuelles maladies non transmissibles

telles que 'hypertension, le surpoids ainsi que les problémes gastriques=.

Les changements alimentaires post-migratoires contribuent au déeveloppement de

ces maladies chroniques®.

Les obstacles a une alimentation saine sont principalement d’ordre economique,

inguistique, mais aussi influenceés par les croyances et traditions culinaires. L'age,

‘éducation, le revenu et 'obésité ont une emprise sur ces barriéres’.

Par conséquent, nous avons décide de nous pencher sur les strategies promouvant

une nutrition équilibrée destinées a la population de I'Etablissement Vaudois d’Accueil '

des Migrants (EVAM). L Etablissement Vaudois g’A ccuelil
des Migrants est une Institution
résponsable de loger, assister et

) ; _ encadrer les requérants d’'asile,
Résultats de la preparatlon | lespersonnesadmisesatitre pro-

VI§oire ainsi que les personnes
necessitant I'aide d’'urgence.

—

Etat de santé

La santé des migrants est influencée par de nombreux facteurs tels que:
* |a péjoration de la santé par des niveaux socio-économiques et educatifs bas
* les sequelles psychiques dues au parcours migratoire

Choix alimentaire

Differents parametres font pencher le choix alimentaire vers une nutrition malsaine:
* [l'importance de la culture et des habitudes
* ['absence d’aliments familiers remplaces par d’autres peu connus
* |e budget, le niveau de formation, les infrastructures et le lobby publicitaire

Prioritées des migrants

Les migrants privilegient les elements qu’ils considerent comme primordiaux au
detriment de I'alimentation dont notamment :

* larecherche d’emploi * la recherche de logement

* J'acces a un telephone portable  |e transfert d’argent a leur famille

.

Discussion concernant les aliments

Barrieres

lly a plusieurs obstacles a une nutrition equilibrée. Les facteurs peuvent étre d’'ordre :
« économique: le budget (EVAM 12.50CHF/j) et le prix des aliments sains
» structurel: l'infrastructure a disposition (cuisines communes a 'lEVAM)

Stratégies existantes

Un certain nombre de stratégies de promotion de la santé nutritionnelle sont dgja
en place dont notamment :
» des cours de cuisine et de prise de conscience de I'economicite du fait maison
(USMi)
* des épiceries internes aux foyers (EVAM)
» des ateliers de cours de cuisine pour une nutrition équilibrée a petit budget
(Projet Nutrition et Migration par Agent de Santé)
* des visites de I"'Union Maraichere (Agent de Sante)
e un programme de sensibilisation (Promotion Sante Suisse et Croix-Rouge)
« des consultations medicales et dietetiques individualisées

La souffrance psychique semble plus importante que prédite dans la littérature°.

Le manque de collaboration observé entre 'TUSMi et 'TEVAM montre la nécessite
d'une perennisation et d'une systémisation des stratégies mises en place. En ce qui
concerne les consultations medicales, il faudrait davantage privilegier la prévention
primaire. L'aspect hédoniste de la nutrition est également a prendre en compte.

En définitive, la coopération et la communication entre les differents acteurs devraient
étre améliorées, tout comme la participation et la responsabilisation des migrants.
Finalement, une réevaluation reguliere est essentielle a la réealisation d’objectifs
communs aux migrants et au pays d'accueill.

Nouvelles strategies

Les intervenants ont mentionné différentes idées pour améliorer les stratégies existantes. Remerciements
Voici quelques exemples.
« favoriser des projets paires (formation de mediateurs communautaires)
« former et sensibiliser davantage les professionnels a 'lEVAM
 donner le choix aux migrants (16 Mecal6, SirnghinnS, MarSRUR . iariers o healty st in Swilzerand: Adenaits sy Gin N 20 1E At o = AR T PR
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Nous tenons a remercier tous les intervenants et notre tuteur Federico Cathieni.
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