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Quand la prévention touche les
comportements

Les succès de la prévention depuis le XIXème siècle sont
dûs aux progrès scientifiques, aux politiques publiques
(assainissement de l’environnement, promotion de
la vaccination, protection maternelle et infantile,
surveillance de la qualité de l’eau et de l’alimentation…)
et au progrès socio-économique bien plus qu’à la
modification des comportements individuels. Or ceux-ci
sont aujourd’hui la cible n°1 de la prévention, redéfinis
en conduites à risque. Les maladies infectieuses sont
supplantées par des maladies chroniques, des « maladies
de civilisation », liées justement à l’amélioration des
conditions de vie.

Cependant, pour les auteurs, si la prévention cible
désormais les conduites individuelles, cela tient moins
à l’évolution épidémiologique qu’à ce qu’ils appellent la
« mise en risque » du monde. Mise en risque qui repose
sur la statistique, comme on le voit dans le domaine
des assurances (ce sont des calculs de probabilité
qui permettent de calculer le montant des primes,
d’ailleurs appelées primes de risque) comme dans celui
de l’épidémiologie : en associant un facteur de risque
modifiable à un risque évitable – maladie, accident ou
décès –, on peut déduire une mesure permettant de
réduire ou d’éviter ce dernier.

Mais les conduites à risque qu’il s’agit de réformer
sont de plus en plus nombreuses. Le nombre de
facteurs de risque pour un problème de santé donné
s’accroît lui aussi (plusieurs centaines pour les troubles
cardiovasculaires). « Notre existence quotidienne est
brutalement peuplée de conduites à risque »5.

La notion de risque est même devenue un élément
culturel essentiel de la modernité, « d’une certaine
conception de l’homme et de la société qui met l’accent
sur l’autonomie et la responsabilité de chacun ».
L’individu « se voit exhorté à prendre sa vie en main, à
se projeter sans cesse dans l’avenir, à rester attentif aux
risques et aux chances qu’il recèle, en s’appuyant pour
cela sur le savoir des experts (savoir qui est de plus en
plus chiffré et probabilisé) »6. Il est promu « acteur de sa
santé’ » un acteur rationnel qui est censé se conformer
aux messages de prévention.






