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Objectif

Estimer le nombre de déces
attribuables a I'alcool en France
pour 'année 2009



Matériel et méthodes

1.Sélection des causes de déces lieées a l'alcool
2.Données de mortalité par cause, sexe et age

3.Pour chague cause, estimation du  risque d'apres méta-
analyse recente en fonction de la dose :
Log(risque) = o dosel+ B dose¥ avec j, k O
{-2;-1;-12; 0; ¥2; 1; 2; 3}, si j=k dose ! et dose! log(dose) .

4.Estimation de la proportion de |la population francaise
exposee aux différentes doses _ d'alcool par sexe et par
age

5.Calcul de la fraction attribuable (FA) pour chaque cause
(proportion des déces attribuables a I'exposition a
I'alcool)

6.Calcul du nombre de déces liés a 'alcool pour chaque
cause : FA x nombre de déeces

7.Sensibilité du résultat en fonction de I'estimati  on de la
consommation




Causes de déces totalement liées a I'alcool

L Déces

Cause de déces CIM-10 en 2009
Maladie endocriniennes, nutritionnelles, mentales

Encéphalopathie de Wernicke E51.2 10

Maladie mentale due a l'alcool F10 2 900

Dégéneération du systeme nerveux due a l'alcool G31.2 100

Polynévrite alcoolique G62.1 16
Maladies cardiovasculaires

Cardiomyopathie alcoolique 142.6 84

Varices oesophagiennes 185 110
Maladies du systeme digestif

Gastrite alcoholique K29.2 0

Maladie alcoolique du foie K70 4900

Hepatite chronique sans precision K73 25

Fibrose et cirrhose du foie (sauf cirrhose bilia  ire K74-(K74.3-5) 2500




Causes de déces partiellement liées a I'alcool

. s Déces
Eause de déces CIM-10 an 200
Cancel
Cavité buccale C00-CO¢ 1 80C
Pharynx C09-C14 2 50C
(Esophaqge C15 4 30(
Colon et rectun C18-C2( 18 30(
Fole C22 8 40(
Larynx C32 1 40C
Seir C50 12 80(
Maladies diverse:
Diabete E11+%E14 6 40(
Epilepsie G40-G41 1 60(




Causes de déces partiellement liees a I'alcool (sui  te)

Cause de déces CIM-10 Déces en 2009
Maladies cardiovasculaires
Mal. Hypertensive 110-115 8 900
Cardiopathie ischémique 120-125 36 500
Arythmie cardiaque 147-149 10 500
, : 160-162+169.0-
AVC hemorragique 58%(I64i?676+l686+?6%.4+I69.8' 17 900
AVC ischémique 03 +169.3 +
42% (164+167+168+169.4+169.8) 14 100
Maladies digestives
Cholélithiase K80 300
Pancréatite K85+K86.0-1 1 000
Causes Iinconnues R96-R99 14 500
Accidents et suicides V01-Y89 37 400




3. Relations dose-effet

Cause de deces Référence Relation dose-effet a Bly

Cancer
Cavité buccale Turati 2010 adosefidose 0,025 -6,210
Pharynx Turati 2010 adosefidose 0,029 -4,016
(Esophage Rota 2010 adose+#doselLog(dose) 0,081 -0,012
Célon & rectum  Fedirko 2010 adose Hdose 0,0070 -1©
Foie Corrao 2004 adose +Hdose 0,0074 -1,510
Larynx Islami 2010 a dose +p dosé 0,016 -2,216
Sein Key 2006 a dose 0,011

Maladies diverses -
Diabete Koppes 2005 adose#vdose 0,024 -0,20
Epilepsie Samokhvalov adosefdose 0,013 -7,4 16

2010 +ydosé 2,4 108




Risque relatif de déceés, échelle logarithmique
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Cause de déces Référence Relation dose-effet a B

Maladies cardiovasculaires

Mal. Hypertensive Taylor 2009 adose 0,0094
h/f oLog dose+pLog(dosey 0,061 0,57
Cardiopath. ischém. Corrao 2004 adose#vdose 0,011
Arythmie cardiaque Gutjhar 2001 adose 0,0058 0,28
AVC hémorragique Patra 2010 adose -1,1 108
AVC ischémique Patra 2010 avdose#vdose Log(dose) -0,14 0,090

Maladies digestives

Cholélithiase Gutjhar 2001 adose -0,010
Pancréatite Irving 2009 adose+#dose -8,710* 1,6 10¢

Causes externes Corrao 2004 adose 0,0046




Maladies cardiovasculaires
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4. Consommation d'alcool :
declarée dans I'enquéte INSEE 2002-2003
calibrée sur alcool mis a disposition en 2009
(par sexe et par age)

Grammes d'alcool pur par 24 heures Moyenne Moyenne

Sexe apres ajustement déclaréee ajustée
2 13 28 46  117/85 g/jour g/jour

Hommes 32% 19% 14% 8% 28% 17 43

Femmes 65% 18% 8% 3% 7% 5,2 13

Total 49% 18% 11% 5% 17% 11 27




5 et 6. Mortalité et fraction attribuable

Sexe Déces attribuables Fraction
a l'alcool attribuable

Hommes 36 600 13%

Femmes 12 500 5%

Total 49 000 9%



Nombre de déces attribuables a I'alcool
et fraction de la mortalité

Age
Total
15-34 35-64 05+
1 500 13 900 21 100 36 500
Hommes
26% 21% 11% 13%
200 3 800 38 400 12 500
Femmes
9% 12% 4% 5%
1700 17 800 29 500 49 000
Totam
22% 18% 7% 9%




Cause de déces Nombre %

Cancer 15 000 31%
Maladie cardiovasculaire 12 000 25%
Accidents et suicides 8 200 17%
Maladie digestive 7 800 16%
Autres maladies 4 100 8%
Cause inconnue ou mal spé 1 600 3%

Total 49 000 100%




Déces et fractions attribuables a 'alcool sauf
causes externes, par classe de dose

Dose d’alcool en gramme/jour
Sexe Total

13 28 46  85/117

170 800 1250 28300 31000

Hommes
0,4% 3% 7% 32% 12%
970 1400 650 6800 9900
Femmes
3% 7% 8% 29% 4%
1100 2200 1900 35600 40900
Total

3% 5% 5% 8/%  100%

Une consommation d’un peu plus d’un verre
par jour augmente la mortalite



Nombre de déces en 2009
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Etudes de sensibilité

Si on prend la consommation déclarée, au
lieu de la consommation estimée sur la
base de 'alcool mis a disposition, on passe
de 49 000 a 28 000 déces.

Si on suppose que 10% ou 20% de 'alcool
mis a disposition est perdu, on passe de
49 000 a 45 000 ou 42 000 déces. Robinson
et al. Alcohol and alcoholism 2012 dit que
I'industrie considere gue moins de 10% de
I'alcool mis sur le marché est perdu ou
gaspillé



Comparaison avec autres estimations

pour

« Comparaison aved

a France
| 2000 et Pignon 1991

49 000 en 2009 v<l5 000 en 1995 et 52 000 en

1985

e« Comparaison avecCIRC 2007: 15 000 cancers
en 2009 vs10 000 en 2000consommation
déclaree vs. alcool mis a disposition, et fonctions
de risque différentes)

« Comparaison avedRey, Addiction, 2010

49 000 en 2009 v=3 000 en 2006ur la base de
données de consommation de 2002.



Comparaison avec d’autres pays

Pays FA total Femmes Référence
France 13% 5% Gueérin 2013
Ecosse 1% 3% Grant 2009
Suisse 5% 1% Rehm 2007
Italie 3% 2% Corrao 2002
Allemagne de l'est 3% -0,3% Britton 2003
Danemark, 1% Britton 2003
Allemagne O 1% 0,3% Britton 2003
Royaume-Uni -1% 0,1% Britton 2003

o 3%  -0,9% White 2004



Discussion

Beaucoup d’incertitudes

 Consommation déclarée (UK : Nichols & White

versus ajustée (Global Burden of Disease, Rehm
etc.)

« Décalage entre consommation et mortalité
(cancer IARC:15 ans, tous les autres travaux : 0)

« Consommation resumee par dose moyenne par
jour, ne tient pas compte des saouleries
occasionnelles. Peu de données, mais la
consommation moyenne nationale de 27 g par
adulte impligue beaucoup de buveurs reguliers






