EEEEE

&t

e Commissariat Général au

nnnnnn RES

TRANSITION EcoLoaiQUE Développement Durable
TRANSPORTS

VILLE ET LOGEMENT ECO

m St Dby To

e ‘f” \:
* URBASANTE cier. 2. Y

Saison 2 ExpeURBA SanTé

On rentre dans les projets !

Webinaire de maturation - 7 octobre 2026
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L'itinéraire du jour q

1) Tour d’horizon des projets recus
; 2) Une keynote d’ouverture inspirante
69 %& 3) Conseils pour faire mQrir vos projets
M{ ﬁ 4) Une présentation des partenaires
engages sur cette saison 2 a vos cotés
5) Des échanges pour vous aider a
approfondir vos projets
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29 réponses issues de

territoires varies

Par leur implantation géographique

3 en AURA

2 en Grand Est

9en IDF

4 en Normandie

1 en Nouvelle Aquitaine
5 en Occitanie

5 en Pays de la Loire
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s Géndrs

Normandie
Grand Est
P Pays
“““dela
Loire

Nouvelle
\ Aquitaine

Occitanie

ExpéURBAsanTé Saison 2 — webinaire de maturation — 07/10/26

Par la nature des
territoires :

8 QPV
2 écoquartiers

7 centres-bourgs et
territoires ruraux

12 petites et
moyennes villes

8 territoires
périurbains
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Les thématiques

3 sujets phares: ‘ Santé du quotidien & espace public Transformation des pratiques

d'aménagement

_ 'adaptation climatique Marche, mobilités actives, espaces

publics, acces aux services UFS, EIS, PLUI, PCAET, outils
- la transformation des espaces 18 projets d'evaluation
du quotidien, 9 projets
. |-imp|ication des habitants dans les Participation, usages & coopération
projets. . e Ville inclusive
Concertation, maitrise d'usage,
co-construction, appropriation, Enfance, vieillissement, handicap,
Adaptation climatique & nature gouvernance precarite, Genre
en ville 16 projets 12 projets dont 6 focus «enfants»

flots de chaleur,
désimpermeéabilisation,
végeétalisation, biodiversité

22 projets

ExpéURBAsanTé Saison 2 — webinaire de maturation — 07/10/26



Kevin Jean
Epidémiologiste (PhD, HDR),
et Professeur en Santé et
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La sante comme levier d'action face au

changement climatique

Kévin JEAN

Depgrtem;nt CPJ « Sante et Changements Globaux »
de Biologie

kevin.jean@bio.ens.psl.eu



Santé et climat : que dit le GIEC ?

Impacts on
health and wellbeing

Heat,
Human  |nfectious  malnutrition Mental
systems  diseases and other health  Displacement

alobal @ @ @ @
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Source: GIEC, AR6_WGII SPM 2022




Qui paie le cout de I'inaction

climatique?

Des inégalités sociales dans les expositions

nature > journal of exposure science & environmental epidemiology > articles > article

Article | Published: 26 January 2024

Environmental and social inequities in continental
France: an analysis of exposure to heat, air pollution,
and lack of vegetation

Lucie Adélaide ™, |an Hough, Emie Seyve, Itai Kloog, Grégory Fifre, Guy Launoy, Ludivine Launay, Mathilde

Pascal & Johanna Lepeule &3

Journal of Exposure Science & Environmental Epidemiology 34, 962-972 (2024) | Cite this article

509 Accesses | 5 Altmetric | Metrics

THE CONVERSATION

L'expertise universitaire, |'exigence journalistique

Vue aérenne de la ville de Paris. Shutterstock/Valeri Luzina



Qui paie le cout de I'inaction

climatique?

Des inégalités sociales dans les vulnérabilités

Pour une méme vague de chaleur, les
groupes les plus défavorisés sont les
plus vulnérables :

- Plus forte prévalence de co-morbidités
- Moindre acces au soin

Studies Location

Boll 2008 Maxico city
Bal 2014 Chinese Cities
Bell 2008 Santiago
Chan 2012 Hong Kong
Ma 2012 Shanga:

Kim 2006 South Korea
Ball 2008 Sao Paulo
Basu 2008 USA

O'Neill 2003 us
O'Neit 2005 us
Staloggia 2006 sy

Son 2011 Seoul
Stafoggia 20068 Naly

Wang 2013 Suzhou
Yang 2012 Guangzhou

Owverall (ksguared = 538%, p = 0.007)

NOTE: Weights are from random efects analysis
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FIGURE 3. Meta-analysis of the ratio of the RRs according to individual SES (RR

size; RR, relative risks; SES, socloeconomic status.
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Benmarhnia et al, Epidemiology 2015



Des inégalités climatiques qui

s’accumulent

e ]
3 DIMENSIONS DES INEGALITES DE LA SANTE FACE AU CHANGEMENT CLIMATIQUE

& @ EXPOSITION AUX ALEAS
¥ CLIMATIQUES

- Logement en ilot de chaleur
urbaine

- Logement en zone inondable

- Travail manuel en exterieur

- Foyer de maladies vectorielles

% AGGRAVENT

i £ l“ &N Ld
& ETAT DE SANTE Al CAPACITE A SE PROTEGER

&

- Precarité et pauvreté

- Offre de soins insuffisante
[8loignement 8 atiente)

- Mécannaissance de symptomes
[ineégalites de genrel

- Handicap

- Maladie chronique
- Predisposition genetique

- Exposition & la pollution de lair
- Prise de médicaments
- Age

A FRAGILISENT A REDUISENT

Sante et climat : la fievre monte ; Oxfam 2026



https://www.oxfamfrance.org/rapports/sante-et-climat-comment-le-changement-climatique-menace-notre-sante/

Convergence des enjeux sante -
climat : un levier pour |I'action



Une convergence des objectifs

Global greenhouse gas emissions by seclor  SEGEE

nbata

Ehis 1s shown for the vear 2016 - glabal grvenhoise oy endssions were g0 billhon lonnes COwy

Pollution de Uair Inactivité physique Regimes alimentaires

Agriclture,

Forestry &

18.4

"1']"-"\”‘,- =

~4 millions de décas/an ~ 15 millions de déces/an
>5 millions de décés/an liés au manque d’activité evitables par l'adoptionde
attribuables a la pollution physique régimes alimentaires plus

due a la combustion (Strain et al, Lancet Glob Health sains
d’énergie fossiles 2020) (Rockstrom et al, Lancet 2025)

(Lelieveld et al, BMJ 2023)

O WoekSnData org



Les co-bénéfices de politiqu
climatiques implémentées

Sur ~200 mesures d’atténuations étudiées:

m Co-bénéfices surtout en termes de pathologies non transmissibles

m Desdéterminants de la santé trés étudiés (air, activité physique,
alimentation), d’autres moins (bruit, isolation thermique)

Buikdings: 11 =

Clean cookstoves: 2 —

e
All: 290

Electricity generation: 16 Air pollution- 171 |
Industry: § " '

Modelled mortality: 17

AFOLU (ageiculture): 12

Déet: 147 Respiratory diseases: 12 " Years of life lost: lOZ_l

AFOLU (diet): 145 I

Air pollution, physical activity, and injuries: 6 ~
Cardiovascular disease : 50 5

Physical activity: 96

Transportation: 217 Type 2 diabetes: 18

Injuries: 35 § Trauma: 45

Depression: 10 -/

Figure 4: Mitigation actions across sectors and their assoclated pathways to health outcomes
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Figuee 6.V, In carbon mitigs across sectors

Thiz figure presents the median change in 11 C0,2q/100 000 peryear and the change in YLL per 100000 popufation peryeat compared with business as vasmland
split by country context The bladk bars represent the IQR for estimates. The nomber of actions i given in parentheses AFOLU-Agriculturs, Forestry, and Other Land
Use {000+ (0; equivalens. EL28-all 27 countnies of the EU ples the UK. k- kiotonnes YL -years of fife lost.

Lancet Pathfinder Commission, 2023



Message n°1 : Les co-bénéfices des politiques de
neutralité carbone peuvent étre (tres) grands

Revue systématique de quantification des impacts
sanitaires de scénarios compatibles avec ’Accord de

Paris :
- 58 études

- représentant 125 scénarios « net-zero »
- 96 d’entre eux quantifiaient une fraction de mortalité

évitée

1663 Scopu

1212 Pubed

| 39 references sent by

nchadod studies

corresponding authors fiom |-

3976 stuchans whentihed frose three databases

1101 Web of Soence

-—0{ 1433 duplates semaved

2582 studhes sarmened dor btle and abetract l

*b{ 2400 studies excuded

42 studws sosencd

fc

o Budl test —I

34 stuches eechuded
2 duplcntes
5 no co-beseft patimeay
3 full test st s llbde
10 na health dor exonoemic)
Frpect maessment
14 the 2im of the scenaee
13 not net-zes0
amisson

58 studins induded in the systematic ievien

Figure 1: Flow diagram of study selection

Médiane de fraction de mortalité évitée : 1,5% [range : 0 — 19%)]
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Message n°2 : Les co-bénéfices peuvent excéder les colits de
mise en ceuvre des politiques

Sur 13 études ayant
réalisé une analyse
colits-bénéfices:

11 ont calculé une
valeur monétaire aux
gains de santé (colts
intangibles de santé
évités) qui surpasse les
colts de mise en ceuvre
des politiques

De Truchis et al, 2026 submitted
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Figure 3: Cumulative health co-benefits and mitigation costs by sconara, 2020-50
The discount rate used is 3%. Black uncertainty bars represent the range of values with lower and upper values of
the VSLgiven in the litersture * CAP=capability scenario. CER=comsLant emission ratios scenaro. EPCaeqqual

pes caplta scenario VL=value of statistical life

Markandya et al, Lancet Plan. Health 2018
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Scénarios de neutralité carbone

wh
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OBJECTIF 2050 :
neutralité carbone

A

2020

Scenarios décrivant des
combinaisons variées d’évolutions
de systems socio-économiques
compatibles avec la neutralité
carbone
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Détaille des changements
dans différents secteurs
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2 5 33 "2

Impliquent des modifications
modélisables des ’environnement /
les modes de vie

RR 1.15[1.05:1.25] for a
10 pg/m? increase in PM; 5

Une relation dose-
réponse robuste
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Scénarios de neutralité carbone

Y ces 00
|

Scenarios décrivant des

\@/ combinaisons variées d’évolutions Impact sanitaire
de systems socio-économiques
OBJECTIF 2050 ; . .,
neutralité carbone compatibles avec la neutralité
carbone
Graphique 16 Emissions territoriales de GES actuelles Composition de I'assiette moyenne en 2050
et a horizon 2050 du secteur agricole i
. S micht o
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MEAL et

Impliquent des modifications
modélisables des ’environnement /
les modes de vie

Détaille des changements
dans différents secteurs

@1t

Des RR bien documentés
par classe d'aliments

Une relation dose-
réponse robuste



Scénarios de neutralité carbone

Pos 20

Scenarios décrivant des

% combinaisons variées d’évolutions
de systems socio-économiques

OBJECTIF 2050 :

" ey 7
CoORr St corbony compatibles avec la neutralité
carbone
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Détaille des changements
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Impact sanitaire O%

4

RR 0.90 [0.87 — 0.94]
for 100 min cycling/week

Une relation dose-
réponse robuste
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: Message n°3 : Les differentes options de

décarbonation ne sont pas equivalentes pour la
sante
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Message n°3 : Les différentes options de
décarbonation ne sont pas equivalentes pour la
santé
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Conclusions



Conclusion : Les co-bénéfices de politiques
climatiques

Perspective climatique @) Perspective santé %
Bénéfices sur le long terme (préférence pour Bénéfices sur le court terme {préférencepotr
le présent) teprésent)

Benefices dilués (stratégie du passager Bénéfices ciblés

clandestin) ctandestin)

Messages clés :
1. Les politiques de transition bas carbone sont des politiques de santé publique
2. Les co-bénéfices sanitaires de mesures d’atténuation pourraient excéder les colts de mise en

oceuvre
3. Du pointde vue de la santé, toutes les options de décarbonation ne se valent pas

Perspective : déclinaison territoriale des scénarios et des outils d’évaluation sanitaire



NOTE D’'ANALYSE

O ... ’
d'écor)omie Sala
ante

ACTION CLIMATIQUE ET SANTE :

KEVIN JEAN

Les politiques climatiques sont aussi une opportunité une m'é me urgence,
pour la santé publique des bénéfices partagés
Micheline Pham?*, Léo Moutet®, Lucie Adélaide®?, Kévin Jean®>< Auteurs : Lucie Adélaide, Kévin Jean et Micheline Pham

avec la collaboration de Paul Dourgnon®

Amélloration de la qualité de I'alr, promotion de I'activité physique grace aux
modes de transports actifs, augmentation de la qualité nutritionnelle des régimes
allmentalres, confort thermique des logements pour faire face aux vagues de cha-
leur ou de frold... Les politiques climatiques ont de nombreuses Implications qul

permettent d'améliorer I'état de santé des populations. Les études démontrent

que les co-bénéfices sanitaires des politiques visant Ia neutralité carbone se mhnl-

festent localement et a court terme. Ces résultats permettent d'Intégrer la lutte

contre le déréglement climatique dans un cadre plus large et de sortir du prisme E
des émisslons de carbone. Alors que les Etats pelnent a respecter leurs engage-
ments climatiques, les co-bénéfices sanitalres des politiques climatiques peuvent
représenter un argument décisif en faveur de politiques ambitieuses, tant auprés
de la population que des décldeurs politiques.

b
SCAN ME

- Décideurs —-> Acteurs associatifs - Grand public
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Travaux en cours :
pollution de I'air, alimentation,
espaces verts urbains



Impacts attendus de I’évolution de
la qualité de l'air

Ayushi Sharma
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Mortalité evitée via lamélioration de la qualité de Lair
au sein des différents scenarios de neutralité carbone

Contribution des différents secteurs d’activité aux bénéfices

Total Mortality Avoided due to PM2.5 a la mortalité évitée (honzon 2030)
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1 Régimes alimentaires en 2050
S |
Inés Masurel
100-

« Regimes de 2050 élaborés a partir d’'un sous-
groupe de la cohorte Francaise Nutrinet-Santé

+ Contraintes environnementales et nutritionnelles

(SISAE, 2022)
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Prevented deaths

200,000-

150,000

100,000

50,000

o

Résultats

2040 2050 2060

" Scenario 1 M Scenario 2 | Scenario 3 'l Scenario 4

Tous les scenarios sont bénéfiques comparé

au maintien du régime actuel

Les scenarios basés sur la sobriété (S1 and

S2) sont les plus bénéfiques

Environ 80 000 décés prématurés pourraient
étre évités en 2040 et 190 000 en 2050 en

suivant S1



Bénéfices sanitaires du développement
des espaces verts a Paris

Déces évités en fonction de la défaveur environnementale

A: FDep score in Paris B: Baseline NDVI by FDep Score
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Convergence des objectifs climatiques
et de santé publique

Les politiques d’adaptation et d’atténuation peuvent affecter favorablement plusieurs
déterminants importants de la santé:

= Qualité de lair

m Activité physique

= Alimentation

m Espaces verts urbains
m Bruits

m Conforts thermiques des logements

Un potentiel pour réduire les inégalités sociales de santé
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B Euronews com

A Londres, la baisse de la pollution du trafic accélére la
croissance des poumons des enfants

Londres - uno étude établit pour la premidre fois un ke antra zone a faibles émissions

ot Crois co pulmonaire des enfants

month ago

® OuesiFrance
Dans la zone a faibles émissions de Londres, les enfants
retrouvent leur souffle

Aprés 'exciusion des voltures ks plus polluantes des rues de ia capitale brtannique an

2019 les poumone des &coliers ont vite rattrapé. .

London’s low emission zone is working -
so why are cities around the world so
cautious about clean air?

2

1 morith ago
- Transport
for London

& Coumes international Emission

A Londres, la zone & ultra-faible émission soulage les
poumons des enfants

Une étude publidée dans fa revue "The Lancet” reléve une améioration des capacités

B ranceinfo
pulmonases des acoliars de la capitaia brifannique

1 month #go ZFE : a Londres, les enfants respirent mieux
Une étude menée & Londres montre qu'aprés la mise en place d'une zone & faibles
émissions, ol I'accés est payant pour les voitures.,

1 month ago

¥ LaReléve et La Peste

ZFE : Londres a banni les vehicules polluants ce qui a réduit
les hospitalisations

Depuis plusieurs années, |a ville de Londres lutte contre la poliution de I'air & 'aide de
dispositifs visant a réduire les émissions des

13 Jul 2026

0 Vehcles pass by a 2ign indicating the new boundary of the LEZ and ULEZ expansion on August 29
Similar initiatives have been launched from Barcelona to
Bogotd, but they have misinformation, political pressure . Quest-France

and vested interests stacked against them i . AP
Dans la zone a faibles émissions de Londres, les enfants
retrouvent leur souffle

Le 8 avrl 2019, le maire travailliste Sadiq Khan mettait 8 exécution sa8 promesse de

nettoyer l'air de Londres . Il instaurait une Zone a..

1 month &go



Quelques considérations pour
I’évaluation en santé de politiques =
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Double différence

Est-il possible de controler le déploiement de la pollthue

( ) Stepped wedge study
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Quels indicateurs de santé choisir ?

Enjeu de la temporalité : Quels indicateurs peuvent changer rapidement apres la mise en
place d’une politique ?

m Deéces, Nombres de cas de cancers, maladies cardio-vasculaires

m Nombres d’hospitalisation / admission aux urgences

m Santé mentale et santé percue

= Indicateurs indirects : pollution de Uair, pratique de la marche/vélo...

Enjeu du recueil de données
m Recueil passif ou déja en place (ex: mortalité, hospitalisation, SNDS)

m Recueil actif (ex: croissance pulmonaire (volume expiratoire)

Calculer en amont la puissance statistique / taille d’échantillon

m Eviter de lancer une étude pour rien (ne pas pouvoir conclure)...



Questions / réponses
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