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Intervention d’un expert

Echanges et débats autour de
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n Espérance de vie a la naissance par sexe et niveau de vie mensuel
en années
e —e 883
Femme
86
844
Homme
81
80,0
76
71,7
n
0 500 1000 1500 2000 2500 3000 3500 4000 4500 5000 5500 6000
en euros
Note : en abscisse, chaque point correspond a la moyenne des niveaux de vie mensuels d'un vingtile. Chaque vingtile
comprend 5 % de la population,
Lecture : en2012-2016, parmiles 5 % les plus aisés, dont le niveau de vie moyen est de 5 800 euros par mois, I'espérance
de vie a la naissance des hommes est de 84 4 ans.

Champ : France hors Mayotte. ‘
Source : Insee-DGFIP-Cnaf-Cnav-CCMSA, Echantillon démographique permanent.
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Inégalités sociales de sante

( 4
portemeni_g_gg_
\_

Actions en soins premiers
Equité et éthique dans le soin

Déterminants

de la Santé

Voici PPégaliteé Voici 'équité
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ISS et COVID 19- Littéerature internationale

oeiel'mlnan's

Bambra C, Riordon R, Ford J, et dl

The COVID-19 pandemic and health inequalities
J Epidemiol Community Health 2020;74:964-968.

» « Disadvantaged socioeconomic position (SEP)
is widely associated with disease and mortality,
and there is no reason to think this will not be the
case for the newly emerged coronavirus disease
2019 (COVID-19). Individuals with a more
disadvantaged SEP are more likely to be
affected by most of the known risk factors of
COVID-19.

» This brief overview of the literature highlights that
important socioeconomic characteristics are
being overlooked when data are collected.

» A systematic recording of socioeconomic
characteristics of patients with COVID-19 will be
beneficial to identify most vulnerable groups, to
identify how SEP relates to COVID-19 and to
develop equitable public health prevention
measures, guidelines and interventions. »

"\ MEDECINE

Khalatbari-Soltani S, C ing RC, Delpi C. Kelly-Irving M SORBONNE’
alatbari-Soltani S, Cumming RC, Delpierre C, Kelly-Irving M.

Importance of collecting data on socioeconomic determinants UNIVERSITE

from the early stage of the COVID-19 outbreak onwards. J DEPARTEMENT DE MEDECINE GENERALE

Epidemiol Community Health. 2020 Aug




Haut Conseil de la santé publique AVIS Relatif a Gestion
de I'épidémie COVID-19 et inégalités sociales de santé

des enfants, lecons pour le futur 18 juin 2020

Conséqguences sur le développement et la santé des enfants

Ralentissement des apprentissages et de la formation

Socialisation perturbée

Difficultés psychologiques et santé mentale, froubles du sommell
Insécurité alimentaire

Comportement nutritionnels et de sedentarité, exposition aux écrans

Accidents domestiques

vV v v v v v Vv

Maltraitance et violences infra-familiales
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« Les inégalités sociales face a I'épidéemie de Covid-19 -

Ftat des lieux et perspectives », Les Dossiers de la DREES,
n°62, DREES, juillet 2020.

Inegalites face au Inegalites sociales
virus face au confinement
°°°°°°°°°°°°°°° 1- Disparités dans I'exposition au - Continuité face aux autres
virus (CSP, MDV) pathologies
Les inégalités sociales 2- Disparités dans la vulnérabilité - Conditions de logement et
face a I’épidémie face au virus (comorbidités) isolement
de Covid-19 : o . . .
Etat des lioux ot porspectives 3- Disparites dans la prise en - Acces au numeérigue
charge de la maladie L .
9 ! - Réussite éducative des enfants
> Cumul possible des différents selon les milieux sociaux
mécanismes des inégalités
> Inégalités face a la maladie et ';h MEDECINE
au déces
SORBONNE
E (Blumenshine, 2008) UNIVERSITE
DS DEPARTEMENT DE MEDECINE GENERALE



Les inegalités —
: N*40-wanezon- e (J@ SANTE PUDlIQUE
soclales au s e e e

systéme de santé, de son systéme de recherche, du fonctionnement de la démocratie sanitaire...
Cet article aborde la question des inégalités sociales au temps du COVID-19: la crise sanitaire, la

réaction politique et celle du systéme de santé les ont-elles amplifiées, atténuées ou les ont-elles
U laissées telles qu'elles étaient auparavant ? Ce numéro spécial de la revue Questions de Santé
Publique apporte un éclairage sur cette question a partir de résultats originaux provenant de
I'enquéte « Epidémiologie et conditions de vie» (EpiCoV), permettant de documenter dans les

Les inégalités sociales
IRESP= INSTITUT POUR LA RECHERCHE EN au temps du COVID-19
SANTE PUBLIQUE e o e e i e e
N°40-OCTOBRE 2020
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Questions

N40 e o0 @ SANTE PUbliQUE

» Nofre pays — ef la planete — fraverse une crise épidémique
majeure

» Comme toute crise, elle peut étre révélatrice des forces et
faiblesses de la sociéte, et de ses composantes : celles de son
systeme de santé, de son systeme de recherche, du

fonctionnement de la démocratie sanitaire... . MEDECINE
SORBONNE

UNIVERSITE

DEPARTEMENT DE MEDECINE GENERALE



Annéee 2020

Mesures spectaculaires Comment ces mesures mises en

place sans distinction d'age, de

> Confinement {17:mars au 11 mai) mm) sexe, de milieu social ou de lieu
» Fermeture des commerces de résidence, se sont-elles
> Télétravail acc.ommod.ées des inéga!i!é;s
> Allocations chémage technique sociales qui tfraversent la societe
francaise?
» Allocations chdmage partiel
» Autorisations absence gardes enfants
"\ MEDECINE
SORBONNE
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Enquéte EpiCoV: Objectifs

1. Les facteurs d’exposition au virus liés au lieu de résidence, aux conditions de
logement ou a la nécessité de travailler hors du domicile

2. Les effets du confinement sur les conditions de vie: recours au télétravail, prise
en charge des enfants, situation d'emploi, situation financiere

Cette étude est centrée sur les femmes et les hommes d’'age actif, entre 18 et 64

ans pour tenir compte de I'impact de I'épidémie sur la situation d’emploi
"\ MEDECINE

SORBONNE
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Enquéte EpiCoV: Methodes

135 000 personnes interrogées de 15 ans et plus

Internet et téléphone

Recrutement aléatoire a partir de la base FIDELI (redressés par pondération)

Vivant en France métropolitaine, en Martinique, en Guadeloupe et a la Réunion
Interrogés du 2 mai au 2 juin 2020

Sur plusieurs vagues

Menée par I'INSERM, avec le concours de la Drees, de I'Insee et de Santé Publique France
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Des conditions de vie propices a la

contamination dans les catégories
défavorisees

Circulation du virus favorisé par :

» Espace restreint, peu propice a I'application de mesures de distanciation physique

> Surpeuplement ’, densité de population

Y compris parmi les professions « essentielles »

w2 MEDECINE

SORBONNE
UNIVERSITE

*Surpeuplement = vivre a deux ou plus dans un logement avec moins de 18 m2 par personne O AT D OGN GEN AL




Proportions de personnes vivant dans une commune de forte densite et dans

logement surpeuple pendant Le confinement.

Structure du ménage
Proportion (%] vivant  Proportion (%] vivant Parsonne seule 458 <
dans une commune dans un logement Couple zans enfant %9 49
tres dense Couple avec enfant{s) 35,6 208
Famille moncparentale 438 8.7
;::: 38 Ménage complexe &9 271
Femnme 3.9 13.8 Revenu fiscal 2018
A 283 14.2 Dgcf:c 1 110 % les plus fadbles) 456 28,6
K fnal Dc.:c?lc: 2et ii 03 23,0
18-24 378 15.0 ggcgze: hets 329 13,5
25 34 449 18.8 eciles bet7 320 ‘9.3
-4 0.1 209 Deciles8¢et ¥ ; 38,0 458
4554 5.9 12.0 Decile 1010 % les plus eleves) 95 45
55-64 31 5.0 Catégorie socio-professionnelle
Niveau d'études Agriculteurs, travailleurs independants
Sans dplome 422 ‘ 51 et entreprencurs 276 118
Niveau primaire ou Brevet x3 15,2 Cadres supénicurs 534 10,5
CAP cu BEP 271 13,0 Profession mntermediares 358 110
Baccalaureat b 143 Employés de bureau, vente et service qualifiés L4 128
Bac+23Bac+4 389 10,9 Employés de bureau, vente
Bac +5ou plus &0.9 121 et de senvice non qualifiés 35,6 14,8
Origine Ouvriers qualifiés 283 15.7
Né francas en France métropolitane Ouvriers non qualifies 284 19.0
de parents francais de naissance 315 a9 N'a jamais travaillé 4248 205
Né francass dans un DROM . ) ,
de parents francais de naissance®* 3.9 200 Effect¥s de personnes ayant répondu 3 la guestion 102535 472
Descendant d'immigrés d'origine eurcpéenne 395 13
immagre d origine surcpéenne 48 205
Descendant d'immigrés -
d’'onigine non européenne 573 297 M E D EC I N E
immigres d origine non européenne 719 ‘ 405 SORBONNE

UNIVERSITE

DEPARTEMENT DE MEDECINE GENERALE



Proportions de personnes vivant dans une commune de forte densite

et dans un logement surpeuple pendant le confinement pour les personnes occupant
un emploi dit essentiel

Proportion [%] vivantdans  Proportion %) vivant dans

une commune tres dense un logement surpeuple

Professions essentielles

Infimiers 328 98

Medecins &2.1 78

Aides sognants 301 13,1
Pharmaciens 389 120

Aides 3 domicie U6 ‘ 18,%
Travailleurs sociaux 35,2 108
Enzesgnants 3%.0 9.7

Carssiers, employes stations-service,
agents de sécurde 5.1 164
Livreurs, postiers, conducteurs, policiers 328 124

Agents de nettoyage 43,0 20,9
415 ‘ 10,3

Agents bancaires

Artisans, salariés du batment 32,7 196

Autres professions 354 12.9

Non concerne |chomage ou mactif] 38,4 163

Professions non essentelles 42,2 12.2

Population dans son ensemble 8.6 14,0

Effectif: 37971 5

{Total professions essentielles) (35,7 13.3) MEDECINE

SORBONNE
UNIVERSITE

DEPARTEMENT DE MEDECINE GENERALE



Proportions de personnes vivant dans une commune de forte densite et dans

logement surpeuple pendant le confinement.

Proportion (%] vivant
dans une commune

tr

Total

Sexe

Fernme

Homme

Age [ans)

18-24

25 34

35-44

45-54

55-64

Niveau d'études
Sans diplome
Niveau primaire ou Brevet
CAP cu BEP
Baccalaureat
Bac+22aBac+4
Bac +5ou plus
Origine

Né francais en France métropolitane
de parents francais de naissance

Né francass dans un DROM

de parents francaes de naissance**
Descendant d'immigrés d'origine eurcpéenne
immagre d origine surcpéenne
Descendant d'immagres

d’'onigine non européenne

immagres d orgine non européenne

—
—

R
383

378
459
0.1
3359
31

42,2
x3
271
b
389
8.9

315
359
395
448

673
719

Proportion (%) vivant
dans un logement
surpeuple*

140

138
14,2

15,0
188
29
12,0

23,1
15,2
13,0
143
10,9
12,1

a9
20,0
113
20,5

297
405

Structure du ménage
Perzonne seule

Couple zans enfant

Couple avec enfantis)

Famille moncparentale
Ménage complexe

Revenu fiscal 2018

Decile 1 [10 % les plus fadbles)
Deéciles 2 et 3

Déciles 4 et S

Deciles bet7

DécilesBet?

Decile 1010 % les plus eleves)
Catégorie socio-professionnelle
Agriculteurs, travailleurs independants

et entreprencurs

Cadres supéricurs

Profession intermediares

Employés de bureau, vente et service gualifiés
Employés de bureau, vente

et de service non qualifes

Ouvriers qualifiés

Ouvriers non qualifies

N'a jamas travaille

Effectds de personnes ayant répondu a la guestion

495

27,6
534
358
L1.4

5.4
283
284
428

102535

L9
208

273

18
105
110
128

14,8
15,7
19.0
205

#9472
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L'enquéte EpiCoV plante le décor d'une structuration sociale
tres marquée des conditions de logement qui affectent la
circulation du virus

«) MEDECINE

SORBONNE
UNIVERSITE

DEPARTEMENT DE MEDECINE GENERALE



Des condifions de vie propices a la

contamination dans les catégories
défavorisees

Le confinement a pu, a son tour, affecter:

» |a qualité de vie quotidienne siles adultes et les enfants ont AU travailler et faire classe a domicile,
saNns pouVvoir s'isoler pour se concentrer ou réduire les tensions familiales

Q MEDECINE

SORBONNE
UNIVERSITE

DEPARTEMENT DE MEDECINE GENERALE



Organisation du travail pendant le confinement.

N'a pas travaille Telétravail Atravaille 3 U'extéricur A travaillé 3 U'extéricur Total

pendant le confinement  uniquement partiellement uniguement
Sexe
Femme 10,5 229 s s 100
Homme 10,9 19.7 84 na 100
Age lans)
18-24 18,2 16,4 375 279 100
25-34 118 258 -y 28 100
35-44 103 228 83 286 100
45-54 93 193 38 3.6 100
55-64 87 18,0 B9 7.4 100
Categorie socio-professionnelle
Agniculteurs, travailleurs indépendants
et entrepreneurs 114 40 ass 489 100
Cadres supéneurs A L9 293 154 100
Profession intermediaires — 227 384 324 100
Employes de bureau, vente ot service qualifies 115 28,7 B85 244 100
Employés de bureau, vente ¢t de service
non qualifies 140 75 KYA 41,4 100
Ouvriers qualdfies — 11 802 333 100
Owriers non gualdies 17,3 09 427 KR 100
Origine
Né francais en France métropolitaine
de parents francais de naissance 9.6 219 8 ng 100
Né francais dans un DROM
de parents francais de naissance* 10,7 178 354 36,2 100
Dezcendant dimmigreés d'origine curcpéenne 108 211 83 297 100
Immigré d'origine européenne 1.9 20,2 401 278 100
Dezcendant dmmigreés d'orgine
non curopéenne 13,1 26,2 3 264 100
Immigrés d'ongine non curopéenne 184 154 363 298 100
Structure du ménage
Personne seule 9.7 216 B2 336 100 L
Couple sans enfant 9.9 235 UL 319 100 M E D E C I N E
Couple avec enfant|s) 10,6 209 380 30,5 100
Famille monoparentale 123 18,4 379 KRR 100 S O R BO N N E,
Ménage complexe 13,6 20,6 36,2 296 100 UNIVERS'TE
Total 10,7 21,2 %8 N2 100

DEPARTEMENT DE MEDECINE GENERALE
Eifectif de personnes agant répondu 3 & question : 67 029



Organisation du travail pendant le confinement.

N'a pas travaille Telétravail Atravaille 3 U'extéricur A travaillé 3 U'extéricur Total

pendant le confinement  uniquement partiellement uniguement
Sexe
Femme 10,5 229 s s 100
Homme 10,9 19.7 84 na 100
Age lans)
18-24 18,2 16,4 375 279 100
25-34 118 258 -y 28 100
35-44 10,3 228 83 286 100
45-54 93 193 8 3.6 100
55-64 87 18,0 Be 7.4 100
Categorie socio-professionnelle
Agniculteurs, travailleurs indépendants
et entreprencurs 116 —_— ass 489 100
Cadres supéneurs A L9 293 154 100
Profession intermeadiaires 83 — 384 324 100
Employes de bureau, vente ot service qualifies 115 28,7 B85 244 100
Employés de bureau, vente ¢t de service
non qualifies 140 75 KYA 41,4 100
Ouvriers qualdfies 15,5 11 802 333 100
Owriers non gualdies 17,3 09 427 KR 100
Origine
Né francais en France métropolitaine
de parents francais de naissance 9.6 219 8 ng 100
Né francais dans un DROM
de parents francais de naissance* 10,7 178 354 36,2 100
Dezcendant dimmigreés d'origine curcpéenne 108 211 83 297 100
Immigré d'origine européenne 1.9 20,2 401 278 100
Dezcendant dmmigreés d'orgine
non curopéenne 13,1 26,2 U3 264 100
Immigrés d'ongine non curopéenne 184 154 363 298 100
Structure du ménage
Personne seule 9.7 216 B2 336 100 z
Couple sans enfant 9.9 235 UL 319 100
Couple avec enfant|s) 10,6 209 380 30,5 100 M E D EC I N E
Famille monoparentale 123 18,4 379 31,4 100 SORBONNE
Ménage complexe 134 206 3562 296 100 %
Total 10,7 21,2 %8 N2 100 U N lVERSlTE

Eifectif de personnes agant répondu 3 & question : 67 029 DEPARTEMENT DE MEDECINE GENERALE



Organisation du travadl pendant le confinement.

Chomage technigue Chomage technique  Total chémage
ou partiel ou partiel techmigue
complet en partie sewlement ou partiel
Total 15,5 20,3 58
Sexe
Femmes 149 172 2.1
Hommes 160 232 392
Age lans]
18-24 254 202 454
25-34 173 213 384
a5~ 150 215 31,6
45-54 134 202 184
55-64 127 170 29,7
Origine
Né francais en France métropolfaine
de parents francais de naissance 14,2 200 x2
MNeé francais dans un DROM
de parents francais de naissance® 152 192 354
Deszcendant dmmigrés d'origine européenne 159 215 373
Immigré d'origine curopéenne 18,2 233 414
Deszcendant d mmmigrés d'ongine
non curopéenne 17.7 193 37,0
Immigrés d'origine non curopéenne 237 215 45,1
Revenu fiscal 2018
Deécile 1{10 % les plus faibles) 220 202 424
Déciles 2et 3 — — —
Deéciles 4ot 5 182 2156 398
Déciles bt 7 141 208 .8
Deéciles8et ¢ LR 198 X8
Deécile 10 [10 % les plus éleves) 80 164 244
Categorie socio-professionnelle
Agrxculteurs, travailleurs indépendants
et entreprencurs 169 125 29,4
Cadres supéncurs 78 180 258
Profession intermédiaires 125 204 329
Employés de bureau, vente et sernce gqualifies 159 174 135
Employes de bureau, vente ot de senice
nan qualifés 195 183 37.8
Ouvriers qualsfies 237 324 54,1
Ouwvriers non qualsfies 237 259 49,4

Effectif - 47 683

Pas dactivite
particlle

642

67,9
60,8

54,4
614
63,5
66,4
70,3

65,8

65,4
62,6
58.4

63,0
548

578
57,3
60,2
65,1
69.2
75,6

70,6
4.2
67,1
66,5

62,1
418
50,3

Total

100

100

100
100
100
100
100

100
100
100

100
100

100
100
100
100
100
100

100
100
100
100

100
100
100

MEDECINE
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Des condifions de vie propices a la

contamination dans les catégories
défavorisees

Le confinement a pu, a son tour, dégrader :

» |a situation financiere

Y compris parmi les professions « essentielles »

X MEDECINE
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Facteurs associes a une degradation de la situation financiere depuis e debut

Hu confinement.

Total
Sexe
Femme
Homme
Age lans)
18-24
25-34
35-44
45-54
55-&4
Niveau d'études
Sans diplome
Nweau primaire ou Brevet
CAP ou BEP
Baccalauréat
Bac +2a Bac +4
Bac +5 ou plus
Origine
Né francais en France meétropalitasne de parents francais de naissance
Né francais dans un DROM de parents francais de naissance®
Descendant d'immigres d'ongine curopéenne
Immigre d'ongine européenne
scendant d'immigres d'angine non curcpéenne
Immigres d'origine non eurcpéenne
Structure du menage
Personne scule
Couple sans enfant
Couple avec enfant|s)
Famille monparentale
Menage complexe

% dont la situation
fimanciere
s'est degradée
ltous)

289

283
294

254
321
U9
304
204

310
265
318
30,7
281
225

270
26,7
294
329
339
388

225
24 4
321
297
310

Revenu fiscal 2018

Decile 1110 % les plus faibles)
Deéciles 2et 3

Deciles4et 5

Déciles &et 7

Deéciles8et 9

Deécile 10 {10 % les plus éleves)
Catégorie socio-professionnetle

Agriculteurs, travailleurs indépendants et entreprensurs

Cadres supéneurs
Professions intermedsares
Employés de bureau, vente et serwce qualdies

Employés de bureau, vente et de service non qualifiés

Ouvriers gqualifiés
Ouvriers non gualifiés
Na jamais traaillé

Chémage technique ou partiel

(pour les personnes en emplol avant le confinement)

Tetalement
En partie
Non

w2 MEDECINE

SORBONNE
UNIVERSITE

DEPARTEMENT DE MEDECINE GENERALE

3|1
3B7
303
26,1
215
2023

463
238
255
277
280
354
329
239

307
411
220



Facteurs associes a une degradation de la situation financiere depuis e debut

Hu confinement.

Total
Sexe
Femme
Homme
Age lans)
18-24
25-34
35-44
45-54
55-&4
Niveau d'études
Sans diplome
Nweau primaire ou Brevet
CAP ou BEP
Baccalauréat
Bac +2 a3 Bac +4
Bac +5 ou plus
Origine
Né francais en France meétropalitasne de parents francais de naissance
Né francais dans un DROM de parents francais de naissance®
Descendant d'immigres d'ongine curopéenne
Immigre d'origine européenne
scendant d'immigres d'angine non curcpéenne
Immigres d'origine non eurcpéenne
Structure du menage
Personne scule
Couple sans enfant
Couple avec enfant|s)
Famille monparentale
Menage complexe

% dont la situation
fimanciere
s'est degradée
ltous)

289

283
294

254
321
He
304
204

310
265
318
30,7
281
225

270
26,7
294
329
339
388

225

ne 2
re g

321
ra

3.0

Revenu fiscal 2018

Decile 1110 % les plus faibles)
Deéciles 2et 3

Deciles4et 5

Déciles &et 7

Deciles8et 9

Decile 10 {10 % les plus eleves)
Catégorie socio-professionnetle

Agriculteurs, travailleurs indépendants et entreprensurs

Cadres supéneurs
Professions intermedaares
Employés de bureau, vente et serwce qualdies

Employés de bureau, vente et de service non qualifies

Ouvriers gqualifiés

Ouvriers non gualifiés

Na jamais traaillé

Chémage technique ou partiel

(pour les personnes en employ avant le confinement)
Tetalement

En partie

Non

w2 MEDECINE

SORBONNE
UNIVERSITE

DEPARTEMENT DE MEDECINE GENERALE

3|1
3B7
303
26,1
215
2023

463
238
255
277
280
354
329
239

307
411
220



Effets cumulatifs des inegalités sociales

» D'un coté femme ouvriere immigrée d’'origine non européenne, vivant dans un logement surpeuplé
et dans une commune de forte densité, : 40% déclarent que leur situation financiere s'est dégradée

» De l'autre un homme cadre, né en France métropolitaine de parents francais. lls sont 2 fois moins
nombreux a avoir connu une dégradation de leur condition financiere

» Importance des conditions de vie pour rendre compte de I'impact social de la crise sanitaire

) MEDECINE

SORBONNE
UNIVERSITE

DEPARTEMENT DE MEDECINE GENERALE



Facteurs associés aux indicateurs d’ exposition potentielle au virus [densite, surpeuplement, travail uniguement a U'extericur) et

a la dégradation de la situation financiere.

Commune trés dense Surpeuplement Trnt.i::‘v;i::;r:em 4 Dégra:a °:i:::"'ﬁ°"

CR Brut OR apusié OR But OR apuse OR Brut OR apste OR Brut OR aquste
Sexe
Fermme ! 1 ! 1 1 1 1 1
Homme 0.591097-1,02] |1.0310,00-1,07) |1.00(0,95-1040 J1.17101.05-1.16] |0970094-1,01) |1.0090.97-1,04) |1,06(1,03-109]] J0,99 10,94 1,03]
Age
18-24 1 1 | 1 I 1 1 1
25-34 133 (1,45-1,61) |1A211,33-1,51) |1,4311,33-153] |1,80(1.45-1.97] |0911084-0,99]1 |1.1211,04-1.2 |1,4211.35-130]1] |1.3311.25-1.42|
35-44 L1611,10-1,22] |1.00 10.94-1,07) 1,491 40-1.40] |1.9511.79-213] |0534084-1,01) |1.15§1,06-1,24) |1,5001,42-1571] |1,3%11.31-1.48]
4554 0571092-1,02) |089 10.84-0.95 |0.7610,71-022] J0.9710.50-108] |12211,13-1,32] |14500,34-1.,58 |1.23[1,17-1.30]] |1.1211.05-1.20)
55-&4 0,57 1083-0,91) |0810.76-0,85 |0,2610,23-0.28] 0,33 |0.34-043) |1,39(1.29-1,51) |1.47(1,53-1.81) |0O.&910,65-0,73]] J0,.65 10.£2-0.71]
Origine

Neé francars de
parents francais
a lanas=ance

Né francais
dans un DROM
de parents
francais de
naissance

1.1711,10-1,24)

2,5912,37-2 83|

2,1311,94-234)

1,2211,12-1,33)

1,0510,97-1,13)

0,93 10.87-1.01)

Descendant
d'immigre
Eurcpe

142 (1,33-1,52)

12411111 38)

1,28 |1,14-143)

059 10.82-0,98)

1.1411,06-1.22]

113 1.65-1.21)

Imemigre Europe

1,74 (1.59-1,90)

188 11,71-2,08)

2,3612,09-2 48|

2.4212.13-2.75|

020 §0.71-0,90]

137 11,251 51)

1,29 11,17-1.42]

Descendant
d’immigre hors
Eurcpe

437 1L 09-4 68)

449 14,20-4 B4

£,421611-4 75|

3,03 |281-327]

0,74 80.47-0,80)

| =~
-3
®
[
-
= 1
&
[
o

1,4011,31-1.50|

11811,10-1.24)

Imemigre hors
Eurcpe

5,19 1488-553)

7.27 [6,82-7.75]

4.97 K £3-53)

0.91 10.84-0,98)

0,82 10,76-0.89)

1L.7111,61-1 82)

1.2811,20-1.34)
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Facteurs associes aux indicateurs d'exposition potentielle au virus [densite, surpeuplement, travail uniquement 3 'exte-

rieur) et 3 la dégradation de la situation financiére.

Commune tres dense

Surpeuplement

Travail uniquement a
l"extérieur*

Degradatipn situation

ciere

OR Brue

OR ajuste

OR 8wt

OR ausie

CR Bru

OR ajusse

OR ajuste

PCS

Agnculteurs,
indépendants
et
entreprencurs

0,34 0,32-0,37)

0,35 (0,32-0,37]

J511,04-1.28)

0,76 |0,£8-0,85)

5,07 |4.72-5,44)

4.7214,39-5,08)

28012,63-298)

ro
L
~
"~

Cadres
supéricurs

Profession
intermeédiaires

0,50 10,48-0,52)

0,55 10,53-0,5€)

1,04 10,99-1,14)

0,86 10,60-0,93)

249 12356-2,63)

2,38(2,25-252|

1.0711,02-1.13|

10.91-1,01)

Employes de
bureau, vente
et service
qualifies

0,61 10,57-0,64)

0,61 (0,58-0,45)

1,3211,22-1 44)

0,82 10,75-0,%0

1,75 11,631 87)

1.73(1.61-1.84)

1.2011,13-1.27|

10.88-1,00

Employés de
bureau, vente
et de servce
non qualifies

0,44 10,42-0,46)

0,49 [047-0,52)

1,46 11,36-1.54)

1,01 10,93-1,09]

3,69 |13 49-3,90)

3,31(3,12-352)

1.25501,19-1.31)

103

10.98-1,09)

Ouwners
qualifies

0,32 10,31-0,34)

0,3210,30-0,35)

1,6311,50-1.77]

0,93 10,65-1,02

2,66 |2.49-2,85)

2,45(2,28-2.£3)

1.90{1,80-201|

1141-1,40)

Ouvriers non
qualifies

0,32 10,30-0,35)

0,29 10,27-0,32)

2,2011,99-243]

1,05 10,94-1,18|

3,5313.23-3.87)

3,33 (3,03-3,&4)

1.7211,60-1.84)

1.2

11.11-1,30)

Na pmais
travaille

0,62 10,59-0,65)

57 10,53-0,61]

1,9811,83-213]

1,19 11,07-1,32]}-

1.0210,96-1.09

0s24

Effectifs

87224

BT 224

BE 944

856944

63526

&£3526

7170

87170
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Conclusion

» Les premiers résultats de I'enquéte EpiCoV montrent que les mesures mises
en place pour lutter contre I'épidemie deCOVID-19, si elles ont permis de
freiner efficacement la diffusion du virus, se sont heurtées aux inégalités
sociales qui structurent profondément la société francaise

» Siles inégalités sociales liees a I'appartenance de classe et a I'origine sont
ici fres marquées, et cumulatives, ce n'est pas le cas globalement des
inégalités de genre s'agissant des indicateurs etudiés dans cet article
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Conclusion

» Les inégalités de genre se retrouvent par ailleurs trées présentes quand on
considere |'organisation de la vie quotidienne, qu'il s'agisse de la
répartition des tdches domestiques ou de la prise en charge des enfants

» Les inégalités sociales enregistrées en matiere d’exposition potentielle au
virus éclairent les différences de mortalité selon le lieu de résidence et
I'origine enregistrées en France et dans de nombreux pays
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Exposition potentielle au virus

» Groupes sociaux les plus concernés par le risque d'exposition, qui adoptent tout autant
que les autres les « gestes barrieres » sont aussi ceux qui ont étée le plus souvent
contaminés par le virus SARS-CoV-2

» Ces mémes groupes sociaux connaissent des prévalences plus elevees de pathologies
associées au risque de développer une forme grave de la maladie
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Prochaine vague de I'enquéte EpiCoV

prévue en octobre 2020

Portera sur

vV v v v v v Vv

>65 ans

I’acces aux soins

organisation de la vie quotidienne
les situations de violences

le suivi scolaire des enfants

la santé mentale
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