
L’Organisation Mondiale de la Santé définit la qualité de vie liée 
à la santé comme « Les perceptions des individus 
face à leur position dans la vie, au contexte des 
systèmes de valeurs sociales et culturelles dans 
lesquels ils vivent, sont en relation avec leurs 
buts, attentes, normes et problèmes »

5 ans après une coronarographie, la qualité de vie liée à la santé est meilleure 
chez les hommes que chez les femmes.

La qualité de vie liée à la santé physique est meilleure chez celles ayant perdu du 
poids ou celles dont le poids est resté stable par rapport à celles dont le poids a 

augmenté durant les 12 derniers mois.

Après un événement cardiovasculaire, la qualité de vie liée à la santé est moins 
bonne chez les personnes moins éduquées.

La qualité de vie liée à la santé psychologique est également meilleure parmi les 
personnes ayant un niveau d’études supérieures comparée à celle des personnes 

ayant le niveau d’études primaires.

Sur une échelle allant de 0 à 100 points, 
un score élevé indique une meilleure qualité de vie liée à la santé.

Parmi les patients souffrant de maladies cardiovasculaires (MCV) dans le monde et 
au Luxembourg, l’inégalité entre leur qualité de vie liée à la santé est observée tant au 

niveau du sexe qu’au niveau du statut socioéconomique.

La qualité de vie liée à la santé est meilleure chez 
les patients ayant modifié leurs facteurs de risque.

Chez des personnes souffrant de MCV et ayant le diabète, ...

Promouvoir un diagnostic précoce de MCV chez les femmes lorsqu’elles présentent les mêmes 
facteurs de risque que les hommes

Développer des programmes d’intervention, notamment dans le cadre de la prévention secon-
daire, ciblant davantage les personnes à faible niveau socioéconomique

Perspectives

5 ans après un examen des 
coronaires, la qualité de vie liée à la 
santé des malades est inégalement 
répartie entre eux
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