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Résume

La promotion de la santé est plus efficace lorsque les communicateurs en matiere de
santé sont considérés comme dignes de confiance. Cependant, ces communicateurs
doivent souvent faire face a des incertitudes dans la base de connaissances sur laquelle
ils s’appuient. Dans ce commentaire, nous analysons les avantages a faire état de cette
incertitude, avec des mises en garde et des bonnes pratiques pour cultiver la confiance.
Nous recommandons de déterminer le type d’incertitude en cause et de choisir des
approches de communication appropriées. Nous conseillons également aux communi-
cateurs de mettre ’accent sur les éléments positifs de I’incertitude, dans la mesure du
possible, par exemple lorsqu’elle reflete une base de données probantes de plus en plus

Points saillants

¢ En s’appuyant sur la recherche sur
la communication a propos de I'in-
certitude, les promoteurs de la

importante. Les promoteurs de la santé devraient tenir compte des résultats a long
terme de la communication a propos de I'incertitude, dans la mesure ol ces résultats
peuvent différer des résultats a court terme. Nous présentons également les lacunes en

santé peuvent communiquer de
maniére a favoriser la confiance.

matiere de connaissances et les domaines qui méritent d’étre étudiés a I’avenir.

Nous montrons également que I’incertitude peut souvent étre communiquée sans nuire
a la fiabilité du communicateur, et que les communicateurs devraient s’appuyer sur les
meilleures pratiques fondées sur des données probantes. Notre objectif est de susciter
un débat plus approfondi sur la maniére dont 'incertitude doit étre comprise et enca-
drée dans les efforts de promotion de la santé, en guidant les communicateurs sur la
maniére de maintenir la confiance du public méme au cceur de I’inconnu.

Mots-clés : communication sur la santé, santé publique, incertitude, risque, confiance

Introduction

Les lignes directrices en matiére de pro-
motion de la santé sont plus convain-
cantes si elles proviennent d’un messager
de confiance'. Les communicateurs peuvent
générer de la confiance en transmettant
des informations de maniere réfléchie et
transparente, sur la base des meilleures
données probantes. Or les communica-
teurs en matiere de santé doivent souvent
aborder des sujets qui, par nature, com-
portent des incertitudes, telles que des
lacunes dans les connaissances ou des
données probantes contradictoires. Fournir
un cadre efficace a I'incertitude sans éroder

la confiance est un défi de taille. Si I’incer-
titude était omniprésente lors de la pandé-
mie de COVID-19, elle continue d’affecter
la recherche et les lignes directrices en
matiere de promotion de la santé dans des
domaines tels que I’exercice physique, la
nutrition et la vaccination.

Ce commentaire vise a expliquer a quel
moment I’incertitude conduit a la confiance
ou a la méfiance et vise a fournir aux
communicateurs en matiere de santé des
approches fondées sur des données pro-
bantes pour mentionner l’incertitude de
maniere a cultiver la confiance. Nous sou-
lignons que les effets de 'incertitude sur

Ces communicateurs devraient gar-
der en téte le type spécifique d’in-
certitude auquel ils sont confrontés.
e Lincertitude peut comporter des
éléments positifs, qu’on peut mettre
en valeur.
e Dans la mesure du possible, il faut
tenir compte des résultats a long
terme de la communication a pro-
pos de l'incertitude et les évaluer.

la confiance dépendent de plusieurs fac-
teurs, notamment la maniére dont elle est
communiquée, la crédibilité du messager
et le type d’incertitude en cause. En nous
appuyant sur des études antérieures?, sur
la littérature universitaire récente et perti-
nente’* et sur notre expérience universi-
taire et de santé publique, nous proposons
des recommandations qui intégrent nuances
et complexités. Nous soulignons les limites
des recherches antérieures et les domaines
dans lesquels poursuivre les travaux.

Nous recommandons aux communicateurs
en matiere de santé de 1) déterminer le
type d’incertitude en cause et choisir les
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tactiques de communication appropriées;
2) normaliser I’incertitude tout en mainte-
nant ’exactitude et 3) tenir compte des
résultats a long terme de la communica-
tion a propos de l'incertitude.

Meilleures pratiques en matiere
de communication de
Pincertitude

1. Déterminer le type d’incertitude
en cause et choisir les tactiques
de communication appropriées

Lincertitude est inhérente a la science et
se présente sous de nombreuses formes?,
chacune ayant des implications en matiere
de réaction du public. Nous analysons ici
trois types de catégories ou de formes
d’incertitude, nous soulignons leurs liens
avec la perte de confiance et la méfiance
et nous suggérons des domaines de
recherche supplémentaires :

e Jincertitude de déficience, soit une
lacune connue dans les connaissances,

e J’incertitude liée au consensus, soit un
désaccord entre les personnes ou les
sources de données, et

e [lincertitude technique, soit l’incerti-
tude numérique telle que les marges
d’erreur.

Incertitude de déficience

La communication a propos de I’inconnu
peut favoriser ou entraver la confiance?.
Dans cette sous-section, nous mettons
I’accent sur une maniere courante de
communiquer les lacunes en matiere de
connaissances : la couverture. Conformé-
ment aux recherches précédentes, nous
distinguons la couverture discursive et la
couverture lexicale.

La couverture discursive consiste a faire
état des limites ou des mises en garde, par
exemple en indiquant que les conclusions
d’une étude pourraient ne pas étre fiables
en raison de la petite taille de I’échantillon.

Dans une étude’, des étudiants ont lu I'un
des cinq articles de presse sélectionnés
portant sur le cancer et visant, par
exemple, a déterminer si la consommation
de lycopene peut prévenir le cancer de la
prostate. Ces articles comportaient des
niveaux élevés ou des niveaux minimes
de couverture discursive, attribués au
chercheur principal ou a un chercheur non
affilié. Lorsque le scientifique principal

faisait preuve de couverture, il était jugé
plus digne de confiance, de méme que les
journalistes qui avaient rédigé Iarticle.
Lévaluation de l’expertise n’a pas été
affectée. Lorsque I’étude a été reproduite
avec des participants recrutés dans des
centres commerciaux pour lire quatre
articles de presse sélectionnés®, la couver-
ture par le scientifique principal a été
associée a des évaluations plus élevées de
la crédibilité du journaliste (mais pas de
celle du scientifique lui-méme) par rap-
port aux cas avec faible incertitude. Ainsi,
lors de la présentation de conclusions de
recherche, la couverture peut renforcer, ou
du moins ne pas réduire, la confiance.

En raison des effets variables de la couver-
ture discursive sur les perceptions asso-
ciées aux scientifiques par différents
publics, les recherches futures devraient
explorer les conditions modératrices, par
exemple en vérifiant si la couverture dis-
cursive est mieux acceptée par les publics
ayant un niveau de scolarité plus élevé”®.

La couverture discursive a également été
étudiée dans le contexte de la COVID-19.
La couverture par un scientifique (portant
sur ’expression de I’incertitude liée a des
données limitées ou a d’autres raisons
affectant I’estimation de la prévalence du
syndrome post COVID-19 [COVID longue])
a été associée a une moindre confiance
envers ce scientifique par rapport a un
scientifique ne mentionnant aucune cou-
verture’. Le degré d’incertitude du scienti-
fique peut méme avoir été tellement élevé
qu’il a suscité la méfiance : on a conclu
que « les conclusions de I’étude de 13 %
présentent une importance limitée » [tra-
duction de l’allemand]. Les mesures de
l'intégrité, de la bienveillance et de la
compétence du scientifique n’ont pas été
affectées. De méme, il a été prouvé que,
au départ, la couverture des effets secon-
daires potentiels ou de Iefficacité du vac-
cin contre la COVID-19 n’influengait pas
la confiance, et méme qu’elle I’atténuait
dans une certaine mesure, face a I’évolu-
tion des données (voir la recommandation
de bonnes pratiques n° 3, « Tenir compte
des résultats a long terme de la communi-
cation de lincertitude »)>°. A quelques
exceptions pres''?, la couverture discur-
sive sur la santé ne semble donc pas dimi-
nuer la confiance!?, elle peut méme
laugmenter'* et étre bénéfique pour la
transparence. Etant donné que les recher-
ches sur la couverture integrent parfois
d’autres types d’incertitude, tels que I’in-
certitude technique®, les travaux futurs
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devraient viser a clarifier davantage les effets
spécifiques de I’incertitude de déficience.

Les couvertures lexicales consistent a inclure
des mots ou des expressions du type de
« pouvoir » ou « étre susceptible de »°.
Certaines études'*'® ont indiqué que les
couvertures lexicales n’affectaient pas la
confiance envers les sources qui émet-
taient des affirmations sur le cancer, les
vaccins, le port de masques (pour la pré-
vention de la transmission du corona-
virus) ou d’autres sujets. Dans une autre
étude'”, Durik et ses collaborateurs ont
rapporté que les couvertures lexicales
familieres (comme « plus ou moins »),
mais non les couvertures professionnelles
(comme « est susceptible de »), étaient
associées a des impressions plus négatives
d’un communicateur que celles liées a
I’absence de couverture. Cependant, ce
n’était le cas que chez les participants
ayant des scores de raisonnement scienti-
fique plus faibles. Ainsi, en matiere de
couverture lexicale, les mots peuvent
avoir de l'importance, et respecter une
certaine formalité des messages de pro-
motion de la santé a des chances d’étre
bénéfique.

Les pistes de recherche prometteuses com-
prennent notamment la clarification de
I'incidence d’autres caractéristiques de la
couverture, en particulier sa sévérité,
c’est-a-dire la question de savoir si une
couverture tempeére une affirmation ou la
nie compléetement.

Incertitude liée au consensus

Lincertitude liée au consensus est souvent
percue de maniere négative?. La lecture de
conclusions de recherche contradictoires
sur la course a pied ou la consommation
de lait peut ainsi susciter des attitudes
plus négatives a I’égard de la recherche en
matiere de santé!®. De méme, des mes-
sages contradictoires sur la question de
savoir si la consommation de viande
rouge provoque le cancer, impliquant un
désaccord entre les chercheurs ou des dis-
parités entre les conclusions, ont réduit la
confiance envers les scientifiques par rap-
port a une condition de contrdle avec
conclusions cohérentes. Cette tendance
s’est révélée plus marquée lorsque le scé-
nario impliquait un désaccord entre les
chercheurs ou les données probantes par
rapport au fait qu'un scénario impliquait
un changement de directive provenant de
la méme source®.
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Ces résultats laissent penser que les com-
municateurs en matiere de santé pour-
rajient avoir intérét a présenter un front
uni en cas d’accord réel. Dans ces situa-
tions, ils pourraient également maintenir
la confiance en évitant de donner I'im-
pression d’une collusion, en particulier
pour les publics sceptiques. Aklin et
Urpelainen ont constaté qu’un consensus
plus large entre les experts renforgait le
soutien a la politique chez les personnes
qui faisaient confiance aux scientifiques,
mais le réduisait chez celles qui s’en
méfiaient - potentiellement parce que cela
impliquait une collusion®. De futures
recherches pourraient aider a élucider la
meilleure maniere de mettre I’accent sur
le consensus sans donner I’impression de
collusion.

En cas d’incertitude liée au consensus, le
langage de précaution peut parfois renfor-
cer la confiance. Aprés avoir pris connais-
sance d’une incertitude liée au consensus
concernant un risque fictif pour la santé
(un micro-organisme dans I’eau du robinet),
les participants a une étude canadienne
ont fait état d’une confiance marginale-
ment plus élevée envers le gouvernement
lorsque celui-ci présentait la situation
comme offrant un risque et recommandait
des précautions a suivre?. Toute discussion
sur les approches de précaution pourrait
ainsi étre enrichie par la compréhension
des valeurs du public et celle des cofits et
avantages des précautions®.

Incertitude technique

Lincertitude technique a été associée a
des effets positifs ou neutres sur la crédi-
bilité et certains autres résultats?, quoique
certains effets négatifs aient été signalés®.

Lors de I’analyse de données chiffrées,
I’expression de I’incertitude technique par
I'usage de mots (comme « Cette estima-
tion possede un certain degré d’incerti-
tude ») peut susciter une plus grande
méfiance a 1’égard des données chiffrées
et de la source que l’incertitude exprimée
de maniére numérique (par exemple, en
fournissant une fourchette) ou le fait de
ne pas faire état d’incertitude®>*°. Comme
pour la couverture, la formulation précise
peut avoir de I'importance : un communi-
cateur a pu étre percu de maniére plus
négative lorsqu’il a utilisé le mot « proba-
blement »¥. Néanmoins, les effets sur la
confiance de I'incertitude technique expri-
mée de maniere verbale semblent étre
relativement faibles?%’.
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Lorsque l'incertitude technique est expri-
mée a l’aide de fourchettes numériques,
une fourchette étroite est susceptible
d’étre mieux accueillie qu'une fourchette
plus large¥. Par exemple, les gens ont été
plus enclins a se fier aux estimations
d’autres personnes (concernant par exemple
les calories contenues dans les aliments)
lorsque celles-ci étaient fournies sous
forme de fourchettes a faible incertitude
plutét que de fourchettes plus larges ou
d’estimations ponctuelles®®.

La présentation des risques affecte égale-
ment la crédibilité du messager. Lors de
la présentation de risques liés aux effets
secondaires d’un médicament contre I’acné,
le commnicateur a été jugé moins crédible
lorsqu’il présentait une fourchette plutot
qu’une estimation ponctuelle?. Il convient
de noter que dans le cas d’une fourchette
relativement étroite, la crédibilité est res-
tée indemne lorsque le communicateur
fictif était présenté comme un clinicien de
soins primaires local (plutét que comme
un laboratoire pharmaceutique)®*. Lexplo-
ration des synergies entre la crédibilité du
communicateur et le fait de reconnaitre
I’existence d’incertitude est une autre voie
prometteuse pour de futures recherches
en lien avec la confiance.

2. Normaliser 'incertitude
tout en maintenant I'exactitude

Les chercheurs ont analysé la maniere de
« normaliser » l’incertitude?, en souli-
gnant qu’elle est attendue ou souhaitable
dans le cadre du processus scientifique, et
ce, afin de la rendre plus acceptable. Dans
les sous-sections suivantes, nous regrou-
pons les résultats en fonction du moment
de la formulation : avant, pendant ou
apres la communication de I’incertitude.

Normaliser 'incertitude

avant sa communication

Le fait de formuler I'incertitude de maniere
positive a titre préventif peut protéger la
crédibilité. Bien que les rappels de chan-
gements ou ’absence de cohérence dans
les données et les directives sur la COVID-
19 (par exemple sur le port du masque)
aient pu diminuer la crédibilité des
experts, Gretton et ses collaborateurs ont
constaté que cela pouvait étre atténué en
soulignant de maniere préventive que le
changement est prévu et qu’il est le signe
de progres scientifiquet. De méme, avoir
lu sur la nature évolutive de la science a
permis aux gens d’avoir des attitudes plus
positives envers la science lorsqu’ils ont

recu des messages contradictoires sur la
consommation de glucides ou d’alcool, la
mammographie ou le test de I’antigéne
spécifique de la prostate®®. On ignore tou-
tefois si ce cadrage a contribué a amélio-
rer la réceptivité a l'incertitude ou a la
science en général, I’étude ne comportant
pas de condition de contrdle « sans incer-
titude »*. Ces deux études ont présenté
I’incertitude liée au consensus de maniere
indirecte (par exemple, par le biais de per-
sonnes fictives sur les médias sociaux), ce
qui signifie que I’application directe pour
les communicateurs dans le domaine de la
santé n’est pas claire.

De méme, dans le cas oll on a montré aux
gens des projections sur le changement
climatique sous forme de fourchettes
apres qu’ils aient lu que la science devrait
étre caractérisée par le débat et I'incerti-
tude, ils ont été davantage susceptibles
d’exprimer des intentions comportemen-
tales pro-environnementales que si on
leur a d’abord dit que la science est a la
recherche de la vérité absolue®. Ces don-
nées suggerent que le fait de présenter
I'incertitude comme un élément fonda-
mental de la science peut la rendre plus
acceptable, bien que d’autres recherches
dans le contexte de la santé soient
nécessaires.

Normaliser Pincertitude

durant sa communication

Dans une étude®, des informations sur
une éclosion hypothétique de grippe
H7N3 et sur le vaccin ont été présentées a
des participants en Espagne en utilisant
soit un langage de certitude, soit un lan-
gage intégrant l'incertitude uniquement,
soit un langage intégrant lincertitude
associé a un langage normalisant (comme
« Dans la vie, il est impossible d’avoir une
connaissance parfaite des risques pour la
santé... »). Le communicateur était pré-
tendument le directeur du ministere de la
Santé. Les cotes de confiance de ce minis-
tere se sont révélées plus faibles en cas
d’incertitude, méme aprés normalisation.
Bien que des études comparables aient été
menées', elles ont porté, a notre connais-
sance, uniquement sur I’existence de I’in-
certitude et non sur la communication a
propos de l'incertitude par un messager.

La recherche sur la simultanéité de la nor-
malisation et de lincertitude est assez
limitée. De plus, la normalisation préven-
tive n’est pas toujours possible. Des
recherches supplémentaires sur la nor-
malisation de l’incertitude pendant (ou
apres) sa communication pourraient étre
bénéfiques.
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Normaliser I'incertitude

apres sa communication

Lyons et ses collaborateurs ont constaté
que la diffusion d’un message de normali-
sation de l'incertitude apres un changement
dans les schémas antibiotiques recom-
mandés n’avait pas eu d’incidence sur la
crédibilité des experts médicaux ou des
médecins®*>. Cependant, le changement
(par opposition a la constance) des direc-
tives n’a pas eu d’incidence sur la crédibi-
lité en premier lieu, et la vérification de la
manipulation n’était pas importante pour
la breve intervention de normalisation de
I'incertitude. Par conséquent, nous hési-
tons a généraliser au-dela de cette étude.

D’autres études fournissent des données
probantes en faveur de messages normali-
sant ’incertitude a la suite d’'une commu-
nication sur I'incertitude. Flemming et ses
collaborateurs ont noté que, bien qu’il
existe souvent une association négative
entre la perception du caractere provisoire
des conclusions rapportées dans un article
et la crédibilité de cet article, cette relation
peut étre neutralisée par la diffusion ulté-
rieure d’un message plaidant en faveur de
I’acceptabilité du caractere provisoire des
conclusions de la recherche®. Toutefois, il
faudrait manipuler expérimentalement ce
caractere provisoire pour déterminer s’il
provoque réellement ces effets sur la
crédibilité.

Outre I’analyse des effets du moment de
la normalisation, des recherches futures
pourraient clarifier le réle des communi-
cateurs. Il semble que la normalisation
serait plus efficace si elle était mentionnée
par une source différente et non par le
communicateur qui fait état d’une incerti-
tude particuliére.

3. Tenir compte des résultats a long terme
de la communication a propos de
Pincertitude

Il est important d’évaluer les réactions a
court et celles a long terme envers la com-
munication a propos de l'incertitude. Par
exemple, Batteux et ses collaborateurs ont
rapporté que la communication de la pré-
sence d’incertitude en matiere d’efficacité
des vaccins contre la COVID-19 n’a pas
nécessairement réduit la confiance de
départ!®. Aprés publication de données
probantes d’une efficacité vaccinale infé-
rieure a celle précédemment déclarée, la
confiance envers un représentant du gou-
vernement a généralement diminué, mais
de maniere moins importante s’il avait été

fait mention des le départ de la présence
d’incertitude plutét que de plus grande
certitude'. D’autres recherches®** suggerent
également que la mention initiale d’incer-
titude peut rendre les nouvelles négatives
plus acceptables. Cependant, d’autres études
indiquent qu’une estimation numérique -
avec incertitude ou non - pourrait rendre
les mauvaises nouvelles plus acceptables
qu’une déclaration verbale initiale (comme
« Il est peu vraisemblable »)3°.

Nous n’avons pas connaissance d’études
visant a déterminer si la communication
répétée d’incertitude au fil du temps
affecte la confiance, bien que certains
aient proposé d'examiner les effets cumu-
latifs 3¢. De telles études pourraient s’avé-
rer utiles, dans la mesure ot la résolution
d’une incertitude prend souvent du temps.

Conclusion

Pour que la communication en matiere de
santé soit transparente, mentionner l’in-
certitude est nécessaire, mais la méfiance
n’est pas inéluctable. Dans ce commentaire,
nous proposons des stratégies concretes —
catégoriser l'incertitude, la normaliser et
prendre en compte les résultats a long
terme de la communication - que les pro-
moteurs de la santé peuvent mettre a pro-
fit pour améliorer la communication a
propos de lincertitude. L'application de
stratégies de communication fondées sur
des données probantes est susceptible de
favoriser la confiance et d’encourager
I’adoption de lignes directrices en matiere
de promotion de la santé. Méme au coeur
de I'inconnu, il s’agit d’une certitude.
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