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La méthodologie

Toute publication totale ou partielle doit impérativement utiliser la mention complète suivante : 

« Sondage OpinionWay pour Roche Diabetes Care France » 

et aucune reprise de l’enquête ne pourra être dissociée de cet intitulé.

Etude réalisée auprès…

Interrogation d’un échantillon de 1001 personnes, 

représentatif des Français âgés de 18 ans et plus et d'un 

échantillon de 302 diabétiques de type 2

L’échantillon national a été constitué selon la méthode 

des quotas, au regard des critères de sexe, d’âge, de 

catégorie socioprofessionnelle, de catégorie 

d’agglomération et de région de résidence. 

L’échantillon a été interrogé par questionnaire auto-

administré en ligne sur système CAWI (Computer 

Assisted Web Interview).

Les interviews ont été réalisées du 31 août au 8 

septembre 2023
Pour les remercier de leur participation, les panélistes ont touché des 

incentives ou ont fait un don à l’association proposée de leur choix. 

OpinionWay a réalisé cette enquête en appliquant 

les procédures et règles de la norme ISO 20252

Les résultats de ce sondage doivent être lus en tenant compte des marges d'incertitude à 95% soit 1,35 à 3,10 
points au plus pour l’échantillon de 1000 répondants. 

Questionnaire



Le profil 

des répondants
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RS9bis : Quand votre diabète de type 2 a-t-il été diagnostiqué ? 

3%

24%

29%

44%

Il y a moins d’un an

Il y a 1 à 5 ans

Il y a 6 à 10 ans

Il y a plus de 10 ans

Patients
302

Dans près d’1 cas sur 2, chez les diabétiques interrogés le diagnostic remonte à plus de 10 ans... 

Ancienneté du diagnostic
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1/3 des patients interrogés déclarent suivre un traitement injectable et près d’¼ un traitement avec insuline. 

RS9quater : Quel(s) traitement(s) (médicamenteux ou non) suivez-vous actuellement pour votre diabète ? 

Plusieurs réponses possibles

83%

49%

28%

15%

12%

10%

5%

1%

Un traitement médicamenteux par antidiabétiques 

oraux

Une alimentation équilibrée

Une remise en mouvement (pratique d'une activité 

physique régulière, même d'intensité faible ou 

modérée)

Un traitement par analogue du GLP1 (injectable)

Une injection d’insuline par jour

Plusieurs injections d’insuline par jour

Autres

Aucun traitement

Patients
302

Pas de traitement (médicamenteux):

8%

Injectable avec insuline: 

22%

Les traitements suivis

Traitement
injectable :

33%

Photo de Diabetesmagazijn.nl sur Unsplash 

https://unsplash.com/fr/@diabetesmagazijn?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
https://unsplash.com/fr/photos/z03Q6GAkqKM?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
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Un bon niveau d’information sur 
l’équilibre alimentaire mais un 
besoin de renforcer la connaissance 
sur les différentes familles d’aliments. 
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Le niveau d’information déclarée sur l’équilibre alimentaire est plutôt élevé, notamment chez les patients diabétiques. Au sein 
de la population française, le niveau d’information est moins bon auprès des jeunes et des CSP-.

41%
52%

42%

35%

17%
13%

8 à 10

6 à 7

0 à 5

Moyenne 
/ 10

7,0 7,4

Grand public
1001

Patients
302

A1 : Avec une note sur 10, comment évalueriez-vous votre niveau d’information sur l’équilibre alimentaire de manière générale ? 

Base ensemble

Niveau d’information sur l’équilibre alimentaire

Photo de AbsolutVision sur Unsplash 

65 ans et plus : 7,5

18-25 ans : 28%
CSP- : 25%

65 ans et plus : 53%

Par rapport aux DT2 diagnostiqués il y a moins de 10 ans, les 

patients dont le diagnostic est plus ancien ont un meilleur 
niveau d’information sur l’équilibre alimentaire (7,6 vs. 7,3)

https://unsplash.com/fr/@freegraphictoday?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
https://unsplash.com/fr/photos/82TpEld0_e4?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
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La connaissance déclarée des différentes familles d’aliments est peu élevée chez le grand public, mais l’est davantage chez les 
patients diabétiques. 

A6. Avec une note de 0 à 10, quel est selon vous votre niveau de connaissance sur les différentes familles d’aliments (glucides, protéines, lipides…) ? 

Base ensemble

Niveau de connaissance sur les différentes familles d’aliments

30%
40%

39%

39%

31%
21%

8 à 10

6 à 7

0 à 5

6,4 7,0

Grand public
1001

Patients
302

Photo de Dan Gold sur Unsplash 

Moyenne 
/ 10

65 ans et plus : 6,7

65 ans et plus : 40%

Par rapport aux DT2 diagnostiqués il y a moins de 10 ans, les 

patients dont le diagnostic est plus ancien ont un meilleur 
niveau de connaissance (7,3 vs. 6,7)

https://unsplash.com/fr/@danielcgold?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
https://unsplash.com/fr/photos/4_jhDO54BYg?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
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Le pain

Les céréales du petit déjeuner

Les céréales complètes / semi-complètes

Les fruits secs

Les fruits

Les boissons alcoolisées

La charcuterie

Les sauces vinaigrette

Les légumes en boîte de conserve

Les produits allégés en matière grasse

La viande

Le poisson

Aucun de ces aliments

Une majorité du grand public et des patients reconnaît que le pain et les céréales du petit déjeuner contiennent des glucides. En 
revanche, par rapport aux diabétiques, la présence des glucides dans les fruits et les boissons alcoolisées est moins connue de la 
population générale. 

A5. Selon vous, parmi la liste suivante, quels sont les aliments qui contiennent des glucides ?  

Base ensemble

Connaissance des aliments qui contiennent des glucides

Grand public
1001

Patients
302

69%

66%

54%

50%

48%

44%

30%

27%

27%

22%

19%

14%

5%

77%

71%

50%

51%

60%

64%

46%

30%

29%

27%

23%

12%

2%

Nombre moyen 

de réponses : 

4,9

Nombre moyen 

de réponses : 

4,9

65 ans et + : 56%

CSP+ : 73% CSP+ : 85%

Par rapport aux DT2 diagnostiqués 

il y a moins de 10 ans, les patients 

dont le diagnostic est plus ancien 

ont une meilleure connaissance 

de la contenance en glucides du 

pain (84% vs. 72%), des fruits (68% 

vs. 54%) et des fruits secs (59% vs. 
44%)
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La principale source d’information sur l’équilibre alimentaire est le médecin généraliste (mais aussi le diététicien / nutritionniste 
chez les diabétiques).

A2. Quelles sont vos sources d’informations sur l’équilibre alimentaire ? 

Base ensemble

44%

35%

27%

25%

20%

15%

9%

2%

2%

2%

15%

Votre médecin

Internet (sites web, blogs, réseaux sociaux)

Amis ou famille

Emission de télévision, de radio

Magazines ou livres spécialisés

Un diététicien / nutritionniste

Un pharmacien

Applications mobiles

Un autre professionnel de santé

Autre

Aucune

70%

24%

16%

14%

16%

35%

10%

1%

11%

5%

8%

ST PDS* : 
53%

ST PDS* : 
82%

Grand public
1001 Patients

302

Sources d’information sur l’équilibre alimentaire

Photo de Markus Winkler sur Unsplash 

Nombre moyen de 

réponses : 

2,1

Nombre moyen de 

réponses : 

2,2

Hommes : 51% 65 ans et + : 55% IDF : 52% 

18-24 ans : 53% 25-34 ans : 47% IDF : 46% 

18-24 ans : 7%

CSP+ : 22%

35-49 ans : 58% 

CSP+ : 32% 

Médecin du travail, naturopathe, cardiologue, 

gastroentérologue, coach sportif…

Diabétologue

Endocrinologue, naturopathe…

Pas de différence de résultat selon l’antériorité du diabète

* Il s’agit d’un sous-total logique : nombre de personnes ayant cité au moins un professionnel de santé

https://unsplash.com/fr/@markuswinkler?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
https://unsplash.com/fr/photos/afW1hht0NSs?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
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Des patients qui semblent être mieux informés lorsqu’ils s’informent par le biais du diététicien / nutritionniste

A2. Quelles sont vos sources d’informations sur l’équilibre alimentaire ? 

Base ensemble

Photo de Markus Winkler sur Unsplash 

35% des patients 
diabétiques

 déclarent s’informer sur l’équilibre alimentaire via 

leur diététicien / nutritionniste

Patients
107

Par rapport à l’ensemble des DT2 interrogés, ce profil de patient se 
distingue par… 

• Un meilleur niveau de connaissance sur les différentes familles 
d’aliments (7,5/10 – dont 51% de notes 8-10)

• Un meilleur niveau d’information sur l’équilibre alimentaire 
(7,8/10 – dont 69% de notes 8-10)

• 58% des 35/49 diabétiques s’informent auprès des diététiciens-
nutritionnistes (vs 35% en moyenne)

• Et au final, une meilleure connaissance des aliments qui 
contiennent des glucides (notamment les céréales du petit 
déjeuner, les sauces vinaigrette ou encore les produits allégés 
en matière grasse). 

https://unsplash.com/fr/@markuswinkler?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
https://unsplash.com/fr/photos/afW1hht0NSs?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
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Le lien entre maladies métaboliques et alimentation est plutôt bien connu des deux cibles. C’est en revanche moins le cas des 
cancers et des maladies rénales. Les diabétiques sont logiquement plus avertis sur ce sujet que la moyenne des Français. 

A7. Parmi la liste suivante, quelles sont les maladies ou conditions de santé qui peuvent selon vous être influencées par l'alimentation ?

Base ensemble

Maladies / conditions de santé pouvant être influencées par l’alimentation

83%
80%

76%

67%
67%

51% 50%

87% 86%

94%

72%
75%

42%

50%

Cholestérol élevé Obésité Diabète (de type 2) Maladies cardiovasculaires Hypertension artérielle Cancers Maladies rénales

Grand public 1001

Patients 302

65 ans et + : 90%
65 ans et + : 86%

65 ans et + : 83%

65 ans et + : 79%
CSP+ : 74%

CSP+ : 62%



02
Les habitudes alimentaires des 
Français et des diabétiques de type 2
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Consommer des légumes

Consommer des produits frais

Consommer des produits laitiers (lait, yaourt, fromage, etc.)

Consommer des produits de saison

Consommer des aliments sucrés

Consommer des produits locaux

Consommer des produits gras (charcuterie, viennoiseries, friture…)

Consommer des produits BIO

Consommer des boissons sucrées (sodas, boissons énergisantes, jus de fruits sucrés, etc.)

Consommer de l’alcool

Grignoter entre les repas

Consommer des plats préparés

Manger au restaurant (hors fastfood)

Manger dans des fastfood

Par rapport à la population générale, les diabétiques de type 2 consomment davantage des légumes, des produits frais ou encore 
des produits locaux. 
A noter qu’à peine 1 Français sur 2 (à peine plus chez les diabétiques) déclare consommer quotidiennement des légumes. 

B3. Voici certains comportements alimentaires. Indiquez pour chacun d’entre eux à quelle fréquence ils vous concernent.  Base ensemble

Comportements alimentaires

Grand public
1001

Patients
302

47%

44%

53%

35%

24%

15%

5%

9%

11%

8%

10%

4%

2%

1%

84%

80%

81%

76%

60%

48%

38%

33%

28%

24%

27%

16%

7%

6%

Sous-Total

Plusieurs fois par 
semaine

51%

47%

57%

38%

14%

18%

4%

8%

6%

8%

7%

3%

1%

1%

91%

87%

83%

82%

37%

59%

26%

28%

15%

18%

21%

13%

4%

3%

Photo de Edgar Castrejon sur Unsplash 

Sous-Total 

A chaque repas / 
Une fois par jour

https://unsplash.com/fr/@edgarraw?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
https://unsplash.com/fr/photos/1SPu0KT-Ejg?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
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Après leur diagnostic, plus de 4 diabétiques sur 10 déclarent avoir complètement réduit leur consommation de produits sucrés et 
d’alcool, et près de 2 fois moins leur consommation d’aliments gras ; par ailleurs près de 3 sur 10 déclarent n’avoir pas du tout 
privilégié des féculents à base de céréales complètes ou encore augmenté leur consommation de légumes secs. 

B7. Après votre diagnostic de diabète de type 2, avez-vous effectué des changements dans vos comportements alimentaires ?

Base ensemble

Patients
302

Évolution des comportements alimentaires APRES le diagnostic

8%
19%

8%

32% 28%
21%

47%
37%

67%

47% 52%
60%

45% 44%

25% 21% 20% 19%

Sous-Total 

Oui : 92%
Sous-Total 

Oui : 81%
Sous-Total 

Oui : 92%
Sous-Total 

Oui : 68%
Sous-Total 

Oui : 72%
Sous-Total 

Oui : 79%

Pas du tout En partie Complètement

Réduit votre consommation de 
produits sucrés

Réduit votre consommation 
d'alcool

Réduit votre consommation 
d'aliments gras

Privilégié les féculents à base de 
céréales complètes

Augmenté votre consommation 
de légumes secs (lentilles, pois 

chiches, haricots rouges...)

Augmenté votre consommation 
d'aliments riches en fibres

Un comportement 
encore plus 

notable chez les 
patients avec une 

antériorité de 
diabète de plus de 

10 ans (12%)

N 
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Au final, les difficultés rencontrées par les diabétiques se concentrent autour de la gestion de la consommation de 
glucides et des fringales. Pour une majorité la gestion de l’alimentation ne semble pas représenter une forte pénibilité. 

B9. Pour chacun des aspects suivants de la gestion de votre alimentation en lien avec votre diabète de type 2, veuillez indiquer le niveau de difficulté que vous avez rencontré.

Base ensemble

Patients
302Sous-Total 

Très / Assez 
difficile

Gestion des fringales – 32% 
dont 7% « très difficile »

Gestion de la consommation de glucides – 31% 
dont 3% « très difficile »

Gestion des repas pris en dehors de chez vous / lors d'occasions particulières– 25% 
dont 4% « très difficile »

Gestion des portions et des quantités– 24% 
dont 5% « très difficile »

Gestion de la consommation des aliments gras – 21% 
dont 2% « très difficile »

Cuisiner pour sa famille – 14% 
dont 3% « très difficile »

Photo de Louis Hansel sur Unsplash 

Difficultés rencontrées dans la gestion de l’alimentation

Détails en annexes

Femmes : 43%
CSP+ : 51%

35-49 ans : 27%

50-64 ans : 42%
CSP+ : 47%

CSP+ : 38%

Un aspect jugé plus difficile (19%) par ceux 
suivant un régime alimentaire particulier

Un aspect jugé plus difficile (39%) par ceux 
suivant un régime alimentaire particulier

Pas de différence significative selon le type de 
traitement suivi dans le cadre du diabète Autres difficultés mentionnées : partager le régime en couple, le plaisir de manger, le pain et le fromage, le regard des autres

https://unsplash.com/fr/@louishansel?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
https://unsplash.com/fr/photos/-9CjvlbUGhY?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
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Au cours des 3 dernières années, plus d’1 Français sur 2 reconnaît faire davantage attention au prix de l’alimentation (un 
point de vue encore plus souligné par les personnes diabétiques). 

B6. Au cours des 3 dernières années, comment ont évolué vos habitudes d’achats et de consommation en matière d’alimentation ?  

Base ensemble

+

Sur les 3 dernières années,

les habitudes qui ont progressé – Top 3

Faire attention à mon budget alimentation – 52%

Regarder systématiquement les prix des aliments avant de les 

acheter – 51%

Privilégier les produits locaux – 33%

Grand public
1001

Patients
302

Faire attention à mon budget alimentation – 61%

Regarder systématiquement les prix des aliments avant de les 

acheter – 60%

Privilégier les produits locaux – 40%
CSP+ : 42%

Xx% / xx% ➔ Ecart significatif (négatif / positif) par rapport à l’autre cible (Grand public vs. patients)
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Quant aux habitudes qui ont diminué sur les 3 dernières années, elles concernent en premier lieu la consommation de 
viande et dans une moindre mesure les aliments transformés et les boissons sucrées. 

B6. Au cours des 3 dernières années, comment ont évolué vos habitudes d’achats et de consommation en matière d’alimentation ?  

Base ensemble

-

Sur les 3 dernières années,

les habitudes qui ont diminué – Top 3

Consommer de la viande – 46%

Consommer des aliments transformés ou préparés – 35%

Consommer des boissons sucrées – 35%

Grand public
1001

Patients
302

Consommer de la viande – 51%

Consommer des aliments transformés ou préparés – 45%

Consommer des boissons sucrées – 44%

Xx% / xx% ➔ Ecart significatif (négatif / positif) par rapport à l’autre cible (Grand public vs. patients)
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La majorité des Français et des patients diabétiques (plus de 6 sur 10) déclare prendre trois repas ou collations par jour ; 3 sur 10 
indiquent n’en prendre deux. 

B1. En moyenne, combien de repas et/ou collations prenez-vous par jour ? 

Base ensemble

Nombre de repas / collations pris chaque jour

2

3

4

4 et 

+

Grand public
1001

Patients
302

30% 31%

61% 63%

9% 6%

1% /

Femmes : 12%

25-34 ans : 19%
CSP- : 13%

65 ans et + : 68%
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Manger devant un écran est l’habitude la plus fréquente des Français et des patients diabétiques et concerne davantage les 
moins de 35 ans et les CSP-. 

B2. Parmi les situations suivantes, laquelle / lesquelles vous concernent habituellement lorsque vous prenez vos repas ? 

Base ensemble

Habitudes pendant les repas

Grand public
1001

Patients
302

Manger dans les 
transports 

(voiture, transports en commun…)

Manger en 
marchant

Manger en 
travaillant

Item posé aux actifs

Manger devant un 
écran 

(télévision, smartphone, tablette, 
ordinateur…)

Sous-Total 

Plusieurs fois par semaine/Chaque jour

b.589

b.93

Chaque jour : 22%

Chaque jour : 29%

35-49 ans : 7%

18-24 ans : 32%
IDF : 28%

25-34 ans : 11%

IDF : 9%
CSP- : 8%

25-34 ans : 13%

IDF : 11%
Femmes : 57%

18-24 ans : 73% 25-34 ans : 62%

IDF : 60%
CSP- : 61%

52% 18% 5% 4%

54% 10% 3% 2%
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Les hyper / supermarchés représentent les lieux d’achats privilégiés que ce soit pour le grand public ou les patients.
Les achats par internet et en magasins bio font en revanche moins partie des habitudes d’achats des patients diabétiques que du 
grand public. 

B4. A quelle fréquence réalisez-vous vos courses alimentaires dans les lieux suivants ? Base ensemble

Lieux de courses alimentaires
Grand public

1001

Patients
302

Détails en annexes

Hypermarchés / Supermarchés 

Magasins hard-discount (Aldi, Lidl…)

Marchés 

Producteurs locaux

Supérette / Epicerie de quartier

Internet / Drive

Magasins bio 

Grand public
1001

Patients
302

91%

51%

40%

40%

29%

27%

23%

60%

20%

20%

16%

12%

9%

8%

Photo de Eduardo Soares sur Unsplash

91%

55%

37%

43%

27%

10%

16%

59%

22%

19%

19%

12%

6%

5%

Sous-Total 

Au moins une fois 
par mois

Sous-Total 

Au moins une fois 
par semaine

https://unsplash.com/fr/@eduschadesoares?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
https://unsplash.com/fr/photos/QsYXYSwV3NU?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText


03
Freins et leviers à une 
alimentation équilibrée
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Qu’ils soient diabétiques ou non, les Français considèrent que le prix est le 1er frein à l’adoption d’une alimentation équilibrée. 
Plus d’1/3 des diabétiques évoquent également le manque de motivation ou une difficulté à modifier des habitudes alimentaires.

B11. Quelles sont les raisons qui peuvent vous conduire à ne pas adopter une alimentation équilibrée ? En 1er (la plus importante) ? 

et ensuite?  Base ensemble

Raisons de ne pas adopter une alimentation équilibrée

Les autres raisons
de ne pas adopter une alimentation équilibrée…

1 raison principale 
de ne pas adopter une alimentation équilibrée…

Le prix des 
produits

53%
dont 31% en 1er 

52%
dont 28% en 1er 

En 1er Au total

9%

6%

7%

8%

7%

5%

4%

3%

2%

4%

1%

26%

25%

26%

23%

20%

17%

15%

13%

8%

8%

2%

Le manque de temps

Le manque de motivation

Le manque d’inspiration 

Une difficulté à modifier des habitudes alimentaires

Une préférence pour des aliments dit moins équilibrés 
(gras/salé)

La préparation de repas qui puissent convenir aux personnes 
de votre foyer

Le manque d'information sur les bons choix alimentaires
(gras/salé)

La difficulté à repérer les produits sains dans les rayons

Un manque de soutien familial / social pour adopter une 
alimentation équilibrée

Des problèmes de santé / des allergies qui restreignent les 
choix alimentaires

Autre

3%

13%

4%

13%

7%

6%

4%

4%

3%

3%

3%

11%

37%

28%

34%

22%

20%

15%

16%

9%

7%

3%

Grand public
1001

Patients
302

Nombre moyen 

de réponses : 

2,7

Nombre moyen 

de réponses : 

2,8

Aucune raison : 
12% 

Aucune raison : 
10% 

Photo de Brooke Lark sur Unsplash 

18-24 ans : 38% 25-34 ans : 44%

18-24 ans : 39%

18-24 ans : 29%

25-34 ans : 13% 35-49 ans : 12%

CSP- : 23%

35-49 ans : 28% CSP+ : 21%

35-49 ans : 23% CSP+ : 23%

Allergies, troubles 

alimentaires, n’aime 

pas cuisiner…

Gourmandise, 

emploi itinérant…

65 ans et plus : 23%

https://unsplash.com/fr/@brookelark?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
https://unsplash.com/fr/photos/jUPOXXRNdcA?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
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Le prix

Les promotions

L'origine géographique des produits

Les valeurs nutritionnelles

La marque du produit

La facilité de cuisson / de préparation

La présence d'un label

Autre(s). 

Lors des achats alimentaires le premier critère pris en compte est le prix (dans plus des ¾ des cas). 
Les valeurs nutritionnelles sont considérées par 44% des patients diabétiques vs. 37% des Français. 

B5. Lorsque vous effectuez vos achats alimentaires, quels sont les critères que vous prenez en 

compte ?  En 1er (le plus important) ? et ensuite? Base ensemble

En 1er Au total

Grand public
1001

Patients
302

44%

12%

15%

12%

6%

5%

4%

2%

77%

52%

43%

37%

26%

23%

23%

3%

41%

11%

14%

19%

5%

5%

4%

1%

78%

52%

45%

44%

26%

25%

18%

2%

Photo de Raquel Martínez sur Unsplash 

Les critères pris en compte lors des achats alimentaires

65 ans et + : 62%

65 ans et + : 30%

IDF : 49% CSP+ : 44%

Le goût, le prix au kilo, la 

composition du produit…

Les engagements eco-responsables 

et durables, la qualité…

25-34 ans : 33%

Nombre moyen 

de réponses : 

2,9

Nombre moyen 

de réponses : 

2,9

https://unsplash.com/fr/@fiteka?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
https://unsplash.com/fr/photos/SQM0sS0htzw?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText


29pour

Au cours des 3 dernières années,

 une attention croissante portée au 
coût de l’alimentation 

52% des Français – 61% des diabétiques déclarent faire 
davantage attention à leur budget alimentation

51% des Français – 60% des diabétiques déclarent davantage 
regarder systématiquement les prix des aliments avant de les 
acheter. 

Photo de Thom Milkovic sur Unsplash 

https://unsplash.com/fr/@thommilkovic?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
https://unsplash.com/fr/photos/9q9QLH4yYLY?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
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L’incitation à adopter une alimentation équilibrée passe pour 6 répondants sur 10 par des prix compétitifs sur les produits 
sains. La recherche de praticité (tant en termes d’idées de recettes que de produits faciles à préparer) est plus secondaire. 

B12. Et à l’inverse, qu’est-ce qui pourrait vous conduire / inciter à adopter une alimentation plus équilibrée ? En 1er (la plus importante) ? 

et ensuite? Base ensemble

Raisons d’adopter une alimentation équilibrée

Les autres raisons
pour inciter à adopter une alimentation équilibrée…

1 raison principale 
pour inciter à adopter une alimentation équilibrée…

Des prix plus 
compétitifs sur les 

produits 'sains'

64%
dont 35% en 1er 

60%
dont 28% en 1er 

En 1er Au total

Des idées de recettes saines et rapides à réaliser

Des raisons médicales

Des produits faciles à préparer

Des Informations et conseils par les professionnels 
de santé

Des informations sur les emballages des produits

Des Informations dans les lieux d'achats (affichages, 
brochures, etc.)

Autre

Grand public
1001

Patients
302

Nombre moyen 

de réponses : 

2,6

Nombre moyen 

de réponses : 

2,6
Photo de Brooke Lark sur Unsplash 

15%

20%

12%

7%

5%

5%

45%

42%

40%

23%

23%

16%

2%

17%

32%

8%

8%

4%

2%

1%

48%

50%

38%

26%

24%

14%

2%

Femmes : 50%

65 ans et + : 53%

35-49 ans : 28%

Produits bio, plus 

de temps, précisions 

sur les ingrédients…

Des produits 

écoresponsables et 

durables…

https://unsplash.com/fr/@brookelark?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
https://unsplash.com/fr/photos/jUPOXXRNdcA?utm_source=unsplash&utm_medium=referral&utm_content=creditCopyText
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