1. ETAT DE SANTE

1.1. Espérance de vie a la naissance

L'espérance de vie a la naissance a continué d’augmenter
considérablement dans les pays de 'OCDE, reflétant une forte
baisse des taux de mortalité a tous les ages. Ces gains de longé-
vité peuvent étre attribués a un certain nombre de facteurs,
notamment a ’élévation des niveaux de vie, a ’amélioration de
I’hygiéne de vie et du niveau d’éducation mais aussi a un
meilleur acces a des services de santé de qualité. D’autres fac-
teurs, tels que les progrés dans les domaines de ’alimentation,
de I'assainissement et du logement, jouent également un role,
en particulier dans les économies émergentes (OCDE, 2004a).

Dans les pays de 'OCDE, I’espérance de vie a la naissance pour
I’ensemble de la population était en moyenne de 79.5 ans
en 2009, soit un gain de plus de 11 ans par rapport a 1960
(graphique 1.1.1). Le Japon se classe en téte d'un groupe de
pays (rassemblant preés des deux tiers des pays de I'OCDE) au
sein duquel I'espérance de vie a la naissance s’établit actuelle-
ment a 80 ans au moins. Dans un deuxiéme groupe, dont font
partie le Portugal, les Etats-Unis et un certain nombre de pays
d’Europe centrale et orientale, 'espérance de vie est comprise
entre 75 et 80 ans. La Turquie est le pays de 'OCDE qui affiche
I’espérance de vie la plus faible avec la Hongrie. Toutefois, alors
que l'espérance de vie n’a que modestement augmenté
depuis 1960 en Hongrie, elle a fortement progressé en Turquie,
si bien que le pays rattrape rapidement la moyenne de I'OCDE
(OCDE et Banque mondiale, 2008).

La quasi-totalité des pays de 'OCDE et des pays émergents ont
réalisé d’importants gains d’espérance de vie ces 50 dernieres
années. Ainsi, en Corée, en Turquie et au Chili, I'espérance de
vie a la naissance a augmenté de 20 ans au moins au cours
de la période 1960-2009. Elle a aussi fortement progressé au
Mexique, au Portugal et au Japon et dans des pays émergents
comme I'Indonésie, la Chine, I'Inde et le Brésil. En revanche, en
Afrique du Sud et dans la Fédération de Russie, les taux
de mortalité demeurent élevés et la longévité est nettement
inférieure a la moyenne de I'OCDE.

Dans les pays de I'OCDE, I'écart d’espérance de vie entre les
hommes et les femmes était de 5.5 ans en moyenne en 2009,
avec une espérance de vie de 76.7 ans pour les hommes et de
82.2 ans pour les femmes. Dans de nombreux pays, cet écart
s’est fortement creusé dans les années 60 et 70, avant de se
resserrer ces trente derniéres années, du fait que I'espérance
de vie des hommes a progressé plus vite que celle des femmes
dans la plupart des pays de I'OCDE. Cette évolution est imputa-
ble en partie a une diminution de la différence entre hommes
et femmes au niveau des comportements a risque, comme
le tabagisme, ainsi qu’a une forte baisse de la mortalité cardio-
vasculaire parmi les hommes.

Dans les pays de I'OCDE, un revenu national (mesuré par le PIB
par habitant) plus élevé s’accompagne généralement d’une
espérance de vie a la naissance plus longue, méme si cette
corrélation est moins forte aux niveaux de revenu national
les plus hauts (graphique 1.1.2). Il existe également des diffé-
rences d’espérance de vie notables entre des pays de I'OCDE
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qui ont le méme revenu par habitant. Le Japon et Israél affi-
chent une espérance de vie plus longue et les Etats-Unis, le
Danemark et la Hongrie une espérance de vie plus courte que
ne le laisserait penser leur PIB par habitant. Parmi les raisons
avancées pour expliquer I'espérance de vie relativement faible
aux Etats-Unis figurent le niveau élevé des taux de mortalité
liés a certaines maladies parmi les personnes agées, les consé-
quences de la forte consommation de tabac dans le passé et
d’autres facteurs comme l'obésité et les inégalités sociales
(Crimmins et al., 2010).

Le graphique 1.1.3 montre la relation entre 'espérance de vie a
la naissance et les dépenses de santé par habitant dans les
pays de I’OCDE. Des dépenses de santé par habitant plus
élevées s’accompagnent généralement d'une espérance de vie
a la naissance plus longue, méme si cette corrélation tend a
étre moins forte dans les pays ou les dépenses de santé par
habitant sont les plus élevées. Le Japon et 'Espagne se distin-
guent par une espérance de vie relativement élevée et les
Etats-Unis, le Danemark et la Hongrie par une espérance de vie
relativement courte par rapport a leurs dépenses de santé.

Les différences de PIB par habitant peuvent influer a la fois sur
I’espérance de vie et sur les dépenses de santé par habitant. En
outre, d’autres facteurs que le revenu national et les dépenses
totales de santé peuvent aussi expliquer les écarts d’espérance
de vie entre pays.

Définition et comparabilité

L'espérance de vie a la naissance mesure le nombre
d’années moyen pendant lequel un nouveau-né peut
espérer vivre en 'absence d’évolution des taux de mortali-
té. Toutefois, il n’est pas possible de connaitre a I'avance le
taux de mortalité par age effectif d'une cohorte. Si ce taux
diminue (comme ce fut le cas ces derniéres décennies
dans les pays de 'OCDE), la durée de vie effective des indi-
vidus sera supérieure a ’espérance de vie calculée avec les
taux de mortalité actuels.

La méthodologie utilisée pour calculer I'espérance de vie
peut varier légérement selon les pays. Ces différences
peuvent avoir une incidence sur la comparabilité des
estimations d’espérance de vie fournies par les pays, ces
estimations pouvant varier d'une fraction d’année selon
la méthode utilisée.

L'espérance de vie a la naissance pour 'ensemble de la
population, calculée par le Secrétariat de I'OCDE pour tous
les pays, est obtenue a I'aide de la moyenne non pondérée
de I'espérance de vie des hommes et des femmes.

Informations sur les données concernant Israél : http://
dx.doi.org/10.1787/888932315602.
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Espérance de vie a la naissance, 2009

Années de vie gagnées, 1960-2009
83.0 Japon 15.2
82.3 Suisse 10.9
81.8 Italie 12.0
81.8 Espagne 12.0
81.6 Australie 10.7
816 Israél 9.9
81.5 Islande 8.6
81.4 Suede 8.3
81.0 France 10.7
81.0 Norvege 7.2
80.8 Nouvelle-Zélande 9.7
80.7 Canada 9.4
80.7 Luxembourg 1.3
80.6 Pays-Bas 71
80.4 Autriche 1.7
80.4 Royaume-Uni 9.6
80.3 Allemagne 1.2
80.3 Gréce 10.4
80.3 Corée 27.9
80.0 Belgique 10.2
80.0 Finlande 11.0
80.0 Irlande 10.0
79.5 Portugal 15.6
79.5 0CDE 1.2
79.0 Danemark 6.6
79.0 Slovénie 10.5
784 . Chili 214
78.2 Etats-Unis 8.3
773 République tcheque 6.7
75.8 Pologne 8.0
75.3 Mexique 17.8
75.0 Estonie 6.5
75.0 République slovaque 4.4
74.0 Hongrie 6.0
73.8 Turquie 255
73.3 Chine 26.7
72.6 Brésil 18.1
71.2 Indonésie 0.0
68.7 Fédération de Russie [ 0.0
64.1 Inde 217
| | | ‘ 51.7 Afrique du Sud | | \ ! \
90 80 70 60 50 40 0 10 15 20 25 30
Années Années
Source : Base de données de I'OCDE sur la santé 2011 ; Banque mondiale et sources nationales pour les pays non membres de I'OCDE.

1.1.2 Espérance de vie a la naissance et PIB par habitant,
2009 (ou année la plus proche)
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Source : Base de données de 'OCDE sur la santé 2011 ; Banque mondiale et
sources nationales pour les pays non membres de I’'OCDE.
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1.1.3 Espérance de vie a la naissance et dépenses de santé
par habitant, 2009 (ou année la plus proche)
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Source : Base de données de I'OCDE sur la santé 2011 ; Banque mondiale et
sources nationales pour les pays non membres de 'OCDE.

Statlink sz= http://dx.doi.org/10.1787/888932527794
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