Le VElO électrigue: un outil pour
la santé ou un gadget «écolo» ?
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Electrically assisted bicycles: health-
enhancer or «green» gadget?

Electrically assisted bicycles (EAB) are flou-
rishing in cities throughout the world and ca-
pitalize on ecological and practical advan-
tages, helping in the fight against pollution,
CO, emissions and traffic jam. Human power
is necessary to activate the electrical support,
so that it equals to a moderate intensity phy-
sical activity (>3 MET), or a vigorous one on
hilly courses (>6 MET). The ecological bene-
fits are obvious and transportation depart-
ments tend to support citizens who purchase
one. EAB offer increased mobility at speeds
of 15 to 25 km/h depending on hills and fit-
ness of the rider, but could cause more acci-
dents. EAB is linked to a real physical activi-
ty beneficial for health, but potentially more
dangerous than a traditional bicycle.
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Le vélo a assistance électrique (VAE) jouit d’'un engouement
écologique et pratique important, car il permet une nouvelle
approche contre la pollution, 'engorgement des villes et les
émissions de CO,. Son utilisation requiert un effort en plus de
l'aide fournie par le moteur, ce qui constitue une activité physi-
que au moins modérée (>3 MET — Metabolic equivalent of
task), voire vigoureuse si le parcours est vallonné (> 6 MET).
L’'avantage écologique est évident et divers plans de mobilité
au niveau communal encouragent le VAE par des subventions.
Le VAE permet une grande mobilité a des vitesses moyennes
de 15 a 25 km/h selon la topographie et la condition physique,
mais pourrait occasionner plus d’accidents. Le VAE permet une
activité physique réelle et bénéfique a la santé, mais potentiel-
lement plus a risque que le vélo habituel.

INTRODUCTION

Les maladies chroniques non transmissibles sont responsables
de deux tiers de la mortalité précoce sur terre et notre style
de vie, notamment la sédentarité, en constitue I'un des facteurs
de risque modifiables majeurs. 1l est aujourd’hui bien établi
qu’une activité physique (AP) réguliere permet de lutter effi-
cacement contre les atteintes chroniques (diabéte, hyperten-
sion, ostéoporose, cancers, maladies cardiovasculaires et neu-
rodégénératives).! Ces bénéfices sont déja observés pour les
AP d'intensité modérée (léger essoufflement), et majorés si
I'intensité d'effort croit, avec le plus grand bénéfice pour les personnes inactives
devenant modérément actives.? Il est impératif en matiére de santé publique de
tenter de modifier les comportements afin que les gens intégrent une AP modé-
rée réguliere au quotidien. On recommande actuellement de cumuler? au moins
150 minutes d’AP modérée par semaine, ou vingt minutes d’AP vigoureuse trois
jours par semaine. La combinaison des deux types d’AP est possible et I'AP mo-
dérée peut étre fractionnée en tranches de dix minutes. Malgré ceci, deux tiers
des populations occidentales restent insuffisamment actives pour leur santé, y
compris en Suisse. De nombreux programmes de promotion de I'AP existent,
mais l'efficacité est en général de courte durée et de magnitude limitée.4¢ Les
changements au niveau populationnel sont quasiment absents. Une des raisons
principales rapportée est le manque de temps.” Pour y remédier, il est intéres-
sant d’intégrer I'AP dans les déplacements quotidiens.

La mobilité douce, ou transport actif, regroupe la marche, le vélo et les trans-
ports publics. Il existe une corrélation inverse entre le recours a la mobilité douce
et I'obésité ou les facteurs de risque cardiovasculaires (FRCV).89 Plusieurs études
ont comparé la mortalité et la morbidité CV: Andersen et coll.!0 rapportent une
baisse de mortalité de 28% chez les personnes se rendant au travail a vélo, apres
correction pour I'AP de loisirs. Une méta-analyse sur les divers types d’AP et la
mortalité montre une réduction de 12% pour la mobilité active, certes moins que
les 35% pour I'AP totale.!! Toutefois, une autre étude regardant uniquement la
mobilité a vélo reléve une baisse de 18% du risque CV.!2 En analysant plus spé-
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cifiquement les effets physiologiques du pédalage, Oja et
coll.!3 observent une amélioration des index de condition
physique, inversement corrélés a la mortalité globale et au
risque CV, tout en montrant une relation dose-bénéfices.

Une AP est définie comme tout effort entrainant une
augmentation du métabolisme de base du corps humain,
de la fréquence cardiaque et stimulant les adaptations CV
bénéfiques a la santé. On peut la quantifier en pourcen-
tage de capacité maximale, ou alors en multiples du méta-
bolisme de base, I'équivalent métabolique (MET — Metabo-
lic equivalent of task — 1 MET = 3,5 ml Oy-kg"!-min’!). Une AP
modérée et vigoureuse correspond respectivement a plus
de 3 et 6 MET. Le tableau | décrit I'intensité en MET des
AP courantes.

Pour la marche et le vélo chez les pendulaires, I'intensité
moyenne respective est de 51% et de 62% de la capacité
aérobie maximale, ce qui est suffisant pour espérer amé-
liorer la condition physique.!4 De Geus et coll.!> ont mesuré
que l'effort pour les trajets a vélo équivalait a 6,8 MET en
moyenne, ce qui a permis au groupe actif pendant une an-
née d’améliorer la condition physique de 5%.!¢ Cette cor-
rélation positive entre le vélo comme moyen de transport
et la condition physique contribue a diminuer les FRCYV,
notamment 'obésité, le cholestérol et I'hypertension.!?

Un nouveau moyen de transport de plus en plus répan-
du dans nos déplacements est le vélo a assistance électri-
que (VAE). Faut-il le considérer comme un outil pour la
santé au méme titre que le vélo classique, ou plutdét comme
un «gadget écologique» ? Cet article a pour but d'y répon-
dre et de faire une synthése des données et enjeux actuels
sur le VAE.

VELO A ASSISTANCE ELECTRIQUE

Caractéristiques

Le VAE est un vélo bénéficiant d’une assistance électri-
que, alimentée par une batterie. Celle-ci se déclenche lors
de la mise sous tension de la chaine ou lors de I'application
d'une force sur la pédale, et fournit une aide motrice dont

Tableau I. Intensités d’activité physique et exemples
d’activités

Intensité Intensité d’effort Exemple d’activités
d’effort en MET physiques
correspondantes (MET)
Faible 1,6-2,9 * Repassage (1,8)
* Ménage 2,5)
* Vaisselle (1,8)
Modérée 3,0-5,9 « Cuisine 3.3)
* Tondre le gazon (5,5)
* Marche (3,5)*
* Yoga (3,0)
Vigoureuse =6 * Vélo standard  (6,8)*
* Jogging (7.0)
* Football (7,0)
* Roller (7,0)
* Squash (7,3)

Les valeurs sont tirées du Compendium of physical activities de Ainsworth
et coll.'8
*Considéré comme moyen de transport. MET: Metabolic equivalent of task.
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le niveau est souvent modulable en trois options: assistan-
ce nulle, modérée (VAE,,4) ou élevée (VAE,,,,). La batte-
rie est rechargée électriquement, et ses limitations sont
I'autonomie et le poids. Il existe deux catégories de VAE:
1) puissance et vitesse maximales limitées a 0,5 kW et 25
km/h, et possédant les mémes droits que le vélo standard;
2) puissance entre 0,5 kW et 1 kW a vitesse de pédalage
comprise entre 25 et 45 km/h, nécessitant une immatricula-
tion de type «cyclomoteur Iéger» et le port du casque. Les
caractéristiques majeures du VAE et du vélo standard fi-
gurent dans le tableau 2.

Tableau 2. Comparaison des caractéristiques entre
vélo électrique et vélo standard

Vélo électrique Vélo standard

Puissance 250/500 watts < 180/430 watts*
Nombre de vitesses | 8-9 vitesses 3-27 vitesses
Mode de Electrique 3 modes Mécanique
fonctionnement (Eco, Normal, Sport)**

Batterie Lithium-ion 26 V/10 Ah -

Autonomie 20-70 km -

Durée recharge ~ 4 heures -

Poids 20-40 kg*** 8-15 kg

* Selon capacités du cycliste: ici, puissance moyenne sur 60 minutes
intensives mesurées pour un cycliste de 75 kg sédentaire ou de classe
mondiale (www.wattbike.com).

** Basé sur le modéle confort basic de Flyer (www.flyer.ch).

*k Approximations des valeurs minimales et maximales.

Activité physique ou gadget «écolo»?

Leffort est donc nécessaire pour activer I'assistance élec-
trique, mais peut-on pour autant considérer le VAE comme
une AP? A ce jour, deux études se sont intéressées a la
quantification de I'effort sur un VAE.!9.20 Létude de Simons
et coll.20 a regardé I'effort moyen sur un parcours sécurisé
plat de 4,3 km chez douze personnes actives, et a mesuré
6,1, 5,7 et 5,2 MET, respectivement pour le VAE sans assis-
tance, le VAE, .4 et le VAE} ;- Une étude lausannoise!? a
fait des mesures similaires chez des sédentaires le long d’'un
parcours urbain réel de 5,1 km et a observé des intensités
de 8,3 (vélo standard), 7,3 (VAE,,q) et 6,1 MET (VAE; ;1)
Les valeurs sont plus élevées dans I'étude suisse en raison
de la topographie vallonnée (3,4% de pente positive moyen-
ne). Le tableau 3 compare ces deux études.

Dans chaque cas, l'intensité d'effort est supérieure a 3
MET, mais seules les pentes de Lausanne requiérent plus
de 6 MET pour le VAE, ;. Le VAE constitue bel et bien une
AP d'intensité modérée et peut représenter le début d'un
effort vigoureux dans une ville en pente. En regroupant les
intensités trouvées pour le VAE, on obtient une valeur
moyenne de 6,1 MET indépendamment du mode de fonc-
tionnement et de 5,7 MET pour le VAE,, ;. En comparai-
son, la mobilité douce traditionnelle requiert au plat 3,5
(marche) et 6,8 MET (vélo standard).!8 Le VAE peut briguer
un titre de «<moyen de transport actif», dont I'effort est su-
périeur a la marche, mais inférieur au vélo standard.
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Tableau 3. Comparaison des variables physiologiques mesurées entre les deux études!'?20
%FCmax: pourcentage de la fréquence cardiaque maximale obtenue lors du test de laboratoire; VAE: vélo a assistance électrique.

Simons et coll.2?

VAE, .. VAE
Valeur Déviation Valeur
moyenne standard moyenne
Intensité (MET) 52 1,4 57
%FCmax 67,1 14,1 69,3
Vitesse (km/h-!) 234 1,7 21,1
Durée (min: sec) 11:33 00:58 12:45

Moyen de transport écologique et économique
adapté au milieu urbain?

Outre les bénéfices potentiels pour la santé, le VAE ap-
porte un avantage écologique de par sa faible consomma-
tion d’énergie (I'équivalent de 1 dl d’essence pour 100 km)
et par I'absence d'émission directe de CO,. Si on y ajoute la
motivation d’achat d’'un VAE qui est souvent de remplacer
une deuxiéme voiture, les bénéfices environnementaux
sont majeurs. Il y a toutefois le revers de la médaille du
colit énergétique et de la pollution indirects, liés a la sour-
ce d'électricité utilisée pour la production et la recharge.
En Chine, bien que le charbon soit omniprésent comme
source d’électricité, le colt énergétique gris moindre du
VAE en fait un moyen de transport écologique et compara-
ble aux transports publics.2!

Le c6té écologique du VAE ne passe pas inapergu chez
les politiques et de nombreuses communes subvention-
nent 'achat d'un VAE. En Romandie, le montant varie entre
CHF 300.— dans la région lausannoise, a 20% du prix d’achat
et/ou maximum CHF 1000.— a Montreux. Un VAE peut s’ac-
quérir des CHF 1500.—. Charger sa batterie correspond a
1 kW/h (10 centimes); en parcourant 10 km quotidienne-
ment, les frais annuels en électricité se chiffrent a environ
CHF 5.— selon PRO VELO Suisse. Malgré le prix d’achat éle-
vé, le colit opérationnel faible permet I'amortissement ra-
pide.

Le VAE répond avant tout au besoin de mobilité. Les
villes s'étendent, les distances de trajet augmentent, re-
layant le vélo et la marche uniquement aux personnes mo-
tivées et décidées. Woodcock??2 décrit le vélo comme le
moyen de transport le plus rentable énergétiquement et
permettant une mobilité dix fois supérieure a celle de la
marche. Avec sa vitesse moyenne élevée sur terrain plat ou
vallonné, le VAE garantit une plus grande mobilité que le
vélo standard. En reprenant I'étude de Gojanovic et coll.,!°
la durée du trajet de 5,1 km était de dix-neuf minutes pour
le VAE,,, ;- Selon le microrecensement suisse des transports
de 2010, 60 et 75% des trajets au travail en ville font moins
de 5 et 10 km respectivement, pour une durée de 22 minu-
tes (régions rurales et urbaines). Le VAE est donc en mesure
de répondre aux exigences de mobilité, essentiellement
en milieu urbain et en périphérie. Qui plus est, I'effort re-
quis a Lausanne n’entrainait pas le besoin de se changer
ou de se doucher a l'arrivée au travail,!? obstacle souvent
mentionné pour le vélo standard.
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Gojanovic et coll.!?

mod VAEp ¢ VAE, o4
Déviation Valeur Déviation Valeur Déviation
standard moyenne standard moyenne standard
1,2 6,1 1,4 73 1,0
13,5 74,5 87 80,3 87
2,2 16,5 1,8 15,1 2,4
01:26 18:48 02:16 20:45 03:12

Le VAE est-il plus dangereux?

A ce jour, seule une étude s’est intéressée aux accidents
liés au VAE.23 Entre 2004 et 2008, a Hangzhou en Chine,
Feng et coll. ont constaté que le nombre d’accidents et la
mortalité liés au VAE ont été multipliés respectivement par
4 et 6 durant cette période, toutefois I'amalgame est fait
entre VAE et scooters électriques. En Suisse, I'Office fédé-
ral des routes rapporte, en 2011, les premiéres statistiques
sur le VAE et constate un danger potentiellement plus élevé
chez les usagers de VAE par rapport au vélo standard, dans
I'attente de chiffres plus conséquents. Une hypothése évo-
quée en Chine relate le danger du silence du VAE, rendant
les piétons moins conscients du danger et provoquant plus
de collisions. Cette hypothése nous parait peu satisfai-
sante et demande a étre vérifiée dans nos circulations plus
régulées. Les données actuelles sur le type de blessures
engendrées par le VAE et les circonstances des accidents
sont malheureusement manquantes, mais en cours de ré-
colte. De Hartog?4 affirme que les bénéfices du vélo sur-
passent largement les risques, et on peut penser que le VAE
conserverait un net avantage pour la santé. Cette étude
confirme et souléve les problemes évoqués concernant la
sécurité et la prévention des accidents, notamment le port
et le type du casque obligatoire, et le partage des pistes
cyclables avec les autres usagers.

Protéger les usagers

Assurer la sécurité des cyclistes est primordial. Un des
moyens permettant la diminution du nombre d’accidents
et leur gravité est le concept safety in numbers.?> Cette hypo-
these, confirmée aux Pays-Bas et au Danemark, postule que
plus le nombre de cyclistes est élevé, plus les automobi-
listes sont conscients de leur présence et adaptent leur
comportement. Lenvironnement joue un rble prépondérant
par la construction de pistes cyclables et de zones a faible
vitesse (30 km/h).2¢ Les facteurs environnementaux favora-
bles a I'utilisation du vélo sont: pistes cyclables, séparation
des cyclistes des autres usagers de la route, courte dis-
tance de trajet et densité populationnelle élevée .27 Lévo-
lution des investissements et du développement de Lau-
sanne confirme une nette volonté de créer une circulation
adaptée aux cyclistes. En revanche, les principaux parame-
tres défavorables au vélo sont: perception d’une circulation
dangereuse, longueur des trajets et dénivelé important.2?
Le premier point se joue au niveau politique en dévelop-
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Figure |. Intensité d’effort — sédentaires (capacité
de 10 MET)

Graphique représentant I'intensité d’effort (MET) pour diverses activités
en comparaison au vélo a assistance électrique (VAE) a divers niveaux
d’assistance électrique. Chaque activité peut étre faite plus ou moins in-
tensivement, d’oul la variation verticale présentée.

%FCmax: pourcentage de la fréquence cardiaque maximale.

pant un environnement propice aux cyclistes, quant aux
autres contraintes, elles peuvent étre «effacées» par I'utili-
sation d’'un VAE.

Un marché croissant

Le nombre de VAE vendus en Suisse a fortement aug-
menté, passant de 12600 unités en 2008 a environ 50000
unités en 2011 (Vélo Suisse), soit 14% de tous les vélos
vendus. Cet engouement dépasse la sphere individuelle
et la ville de Geneve vient d’acquérir douze VAE pour ses
policiers, tandis que le programme Velopass offre des VAE
en libre-service a Fribourg. Cet intérét ne se limite pas a la
Suisse et I'Europe, les Etats-Unis28 en sont également té-
moins, mais la Chine a connu I'essor le plus marquant des
les années 2000,29 avec toutefois VAE et scooters électri-
ques rentrant dans la méme catégorie. Essentiellement
utilisés comme moyen de transport (autonomie augmentée,
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