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Environnement et santé 
nouveaux impératifs de 
l'urbanisme 
Vers un éco-urbanisme 

par Albert LÉVY 

Environnement et santé 

dans l'histoire de l'urbanisme 

La santé publique et l'environnement urbain 

ont été des facteurs importants et décisifs 

dans la genèse de l'urbanisme et dans son 

développement, à une époque où la morta­

lité et la morbidité dans les villes étaient très 

fortes, causées par la multiplication des 

épidémies endémiques et importées de l'état d'une médecine impuissante à 

les traiter: le milieu urbain et son insalubrité ont été mis directement en cause. 

Depuis les grands travaux de transformation de Paris et de son environnement, 

entrepris par Haussmann, avec la création d'un urbanisme d'assainissement 

et de régularisation pour lutter surtout contre le choléra, aux propositions 

urbanistiques des CIAM (1928-1956) et du Bauhaus (1919-1933) de trans­

former la forme urbaine pour y introduire l'air, le soleil, la lumière et éradiquer 

la tuberculose, par élimination/rénovation des vieux tissus urbains et des îlots 

insalubres, foyers d'infection : la santé a été une préoccupation majeure pour 

les premiers urbanistes 1. 

La ville ancienne et son environnement délétère ont été jugés responsables 

des épidémies et de la mauvaise santé des populations et devaient donc 

muter: l'urbanisme naissant, dans ses diverses tendances2
, a cherché à appor­

ter des réponses théoriques et pratiques de cette mutation urbaine à réaliser 

pour améliorer les conditions d'habitat, corriger et assainir le milieu urbain 

et réduire l'irrémédiable morbidité et mortalité imputées aux villes malsaines. 

Toutes les premières expériences urbanistiques, qui remontaient aux cités 

ouvrières et aux cités utopiques, relevaient de l'hygiénisme, approche médi­

cale nouvelle devenue progressivement, depuis les travaux de Lavoisier (1743-

1794), l'idéologie dominante de cette période: à travers l'hygiène publique, 

l'hygiénisme va fortement imprégner les idées, la culture, les institutions, la 
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politique de son époque, pour devenir la pensée hégémonique3 du XIXème

et du début du XXème, produisant, entre autres, l'urbanisme moderne et son 

manifeste défini comme hygiéniste et fonctionnaliste, la Charte d'Athènes 

(1933). 

Les grandes découvertes de la médecine et les énormes progrès pharmaco­

logiques accomplis après la Seconde Guerre mondiale ont permis un formi­

dable bond de l'espérance de vie•, mais elles ont aussi entraîné un divorce 

entre urbanisme et santé: la médecine devenue toute puissante s'est émanci­

pée de l'urbanisme, urbanistes et médecins, alliés dans la période hygiéniste, 

se sont tournés le dos. L'explosion des maladies chroniques5
, dites maladies 

de civilisation, au cours de la seconde moitié du XXème siècle (1 /3 des Français 

souffre d'une maladie chronique aujourd'hui, 1/5 d'une pathologie mentale), 

causées par la dégradation de la qualité de l'environ-

nement due à la pollution chimique généralisée, à « Cette nouvelle crise sanitaire a fait 
l 'usage massif des énergies fossiles, à la détérioration 

des conditions de vie et de travail, au cadre urbain 

oppressant, aux inégalités socio-économiques, mais 

aussi à une alimentation trop riche et ultratransfor­

mée, cette nouvelle crise sanitaire a fait émerger une 

émerger une nouvelle approche de 
la santé : la santé environnementale 
dans l'éco-urbanisme est un des 
grands défis de notre époque. " 

nouvelle approche de la santé : la santé environ nementa le6
• L'environnement, 

au sens large, dans ses dimensions économiques, sociales, culturelles, ses 

caractéristiques naturelles et artificielles (construites), détermine notre santé, 

c'est donc sur ces déterminants de santé qu'il faut agir, en amont, pour 

répondre à cette nouvelle crise7
• 

La récente pandémie de la Covid-19, une zoonose (infection virale transmise 

par un animal) dont les origines se trouvent dans les atteintes à la biodi­

versité (faune sauvage et forêts), a précipité la prise de conscience d'une 

autre conception de la santé, la santé globale ou One Health (OMS, 2004) : 

la santé humaine est liée à la santé animale et à celle des écosystèmes qui 

forment un tout. L'expansion et la durée de cette pandémie, dont nous ne 

sommes pas encore sortis, ont montré, de nouveau, les limites de la médecine 

et du système hospitalier débordé par son ampleur, posant la question d'une 

nouvelle alliance à trouver entre urbanisme et médecine. Ces problèmes sani­

taires actuels (maladies chroniques, pandémies) sont devenus les nouveaux 

impératifs pour l'urbanisme, ils attendent leur réponse spatiale et environ­

nementale, re-soulevant le problème de la restauration de l'alliance perdue: 

intégrer ces nouvelles approches de la santé (santé environnementale et santé 

globale) dans l'éco-urbanisme est un des grands défis de notre époque. 
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Dans la conception d'un urbanisme du bien-être, la notion de bien-être est 

problématique. Elle découle de la vieille définition de la santé de l'OMS de 

1946 : « La santé est un état de complet bien-être physique et mental, et ne 

consiste pas seulement en une absence de maladie ou d'infirmité. » Dans le 

monde matérialiste actuel, règne de l'hyperconsommation qui valorise la 

marchandise et la croissance, il signifie que le bien-être est lié surtout à la 

possibilité de consommer, d'une manière illimitée, donc associé au bien-être 

économique et au niveau de richesse. Mais on peut être riche, malade et 

malheureux, et inversement pauvre, en bonne santé et heureux: le bien-être 

est-il alors totalement objectivable? N'est-il pas une notion subjective, rela­

tive, fonction d'un idéal moral, social, politique? Que signifie état complet 

de bien-être (mental et physique) ? Est-il atteignable ? Ne faudrait-il pas 

plutôt parler d'un urbanisme du mieux-être et rechercher les moyens de sa 

réalisation, les possibilités de son amélioration ? 

Nous sommes dans une période faite d'incertitudes et de risques sanitaires 

majeurs, un contexte environnemental et climatique alarmant qui exige un 

changement radical complet dans les manières de produire, consommer, 

habiter, réclamant une révision totale des modalités de planification et de 

conception traditionnelles8
• L'urbanisme, dans son 

« L'urbanisme, dans son contenu, 
ses objectifs, son mode de fabrication, 

est à refonder face à cette nouvelle 
donne environnementale, climatique 
et sanitaire que nous connaissons. " 

contenu, ses objectifs, son mode de fabrication, est 

à refonder face à cette nouvelle donne environne­

mentale, climatique et sanitaire que nous connais­

sons. Après un rapide diagnostic de cette crise 

complexe que nous traversons, nous esquisserons 

quelques pistes de recherche de ce qui constitue, 
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selon nous, la trame de cet éco-urbanisme futur, en nous centrant sur deux 

problèmes majeurs, l'environnement et la santé, liés entre eux, devenus, 

encore une fois, des nouveaux impératifs pour l'urbanisme, laissant de côté 

pour le moment, nous en sommes conscients, bien d'autres aspects à traiter, 

tout aussi importants, qui le concerne. 

Diagnostic: crise sanitaire et crise environnementale 

La crise sanitaire 

La situation sanitaire a dramatiquement évolué, au point de devenir, 

aujourd'hui, comme le dit Richard Horton, « plus qu'une pandémie, une 

syndémie » 9, c'est-à-dire un état sanitaire complexe qui combine plusieurs 

crises sanitaires à la fois, avec cumul de pathologies, d'épidémies et des 

effets de comorbidité multiple. 
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La pandémie actuelle du Covid-19, une zoonose (transmission de virus 

d'un animal à l'homme), se poursuit depuis 2019. Nous sommes à la 

5ème vague, perturbant la vie économique, sociale, culturelle des villes 

par des confinements successifs et des mesures de sécurité sanitaire ré­

pétées, impactant fortement le secteur touristique et les déplacements 

internationaux. L'issue de cette pandémie, hors de contrôle, est toujours 

incertaine en raison de la lenteur de la vaccination dans le monde, de 

son étendue et surtout de l'apparition de nouveaux variants (à ce jour 

+ 120 000 morts en France; + 134 000 en Italie ; +800 000 aux USA ;

+ 5,2 M dans le monde).

L'épidémie de maladies chroniques, maladies paradoxalement non trans­

missibles ne cessent de s'étendre. En France, les malades chroniques ont

doublé entre 2000 et 2020, 21 millions de per�onnes sont aujourd'hui

concernées par ces pathologies: les maladies cardio-vasculaires ont aug­

menté de + 52%, soit 5,5 M ; l'incidence des cancers a augmenté de

93% chez les femmes et 65% chez les hommes avec 157 000 morts en

France en 2019; le diabète a cru de 2,9 M (2003) à 4 M de nos jours;

l'obésité a été multipliée par 2 en 25 ans ... Toutes ces pathologies, en

particulier l'obésité, l'hypertension, le diabète ... rendent les malades vul­

nérables au Covid-19 (comorbidité).

Les incidences sanitaires dues au dérèglement climatique planétaire en

cours, et qui va en s'aggravant : directes, causées par les phénomènes

météos extrêmes (canicules de plus en plus longues et fortes, tempêtes

violentes et répétées, inondations, crues éclair, incendies de forêts et

sécheresse ... ), ou indirectes, par les déséquilibres engendrés dans les

écosystèmes avec leurs conséquences (famine, nouvelles maladies in­

fectieuses vectorielles, maladies allergiques, troubles sociaux, violence,

migrations ... ). 

Ces problèmes sanitaires se combinent aux inégalités socio-écono­

miques et aux inégalités territoriales dans les systèmes de soin (déserts

médicaux), phénomène plus visible et tragique, au niveau international,

dans les inégalités entre pays riches et pays pauvres.

La pandémie du Covid-19 a été définie, par certains, comme une« maladie 

de l'anthropocène » 10
, c'est-à-dire liée à cette ère géologique nouvelle où 

nous sommes entrés depuis la révolution industrielle, produite par l'homme, 

qui succède à l'holocène, et où la responsabilité humaine11 dans la dégra­

dation de l'environnement et les atteintes à la nature, à la façon dont nous 

habitons et utilisons la Terre sont à l'origine de l'apparition et de la diffusion 

de ces virus. En entrant dans l'anthropocène, nous entrons, selon l'IPBES 

(équivalent du GIEC pour la biodiversité), dans l'ère des pandémies, en raison 
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tales recensées dans le monde, 1 M sont menacés d'extinction, et si rien ne 

change, 2/3 des espèces animales auront disparu en 2100. Sur 116 177 

espèces animales étudiées, 31 030 ont été classées en danger ; 100 000 

mammifères marins et 1 M d'oiseaux meurent chaque année de la pollution 

plastique des océans, présente sur 88% de la surface des eaux. Selon I' Indice

Planète vivante (WWF, 2020) la taille moyenne des populations de vertébrés 

sauvages a chuté de 68% entre 1970 et 2016, les espèces d'eau douce de 

84%. Quant à la forêt, elle a perdu 178 M ha depuis 1990, entraînant avec 

elle le vivant qu'elle abrite, par des méga-feux sans précédent en 2019-2020 

(8,5M ha en Australie, 2M ha en Amazonie, 1,8 M ha en Californie); 

En France métropolitaine, selon l'UICN, de 1993 à 2019, l'indice de risque 

d'extinction des espèces a augmenté de+ 138%, contre + 48% dans le 

monde19 : la France est un des dix pays où les espèces sont le plus mena­

cées, soit 1/4 des espèces présentes sur son territoire : 3% ont totalement 

disparus (187 espèces), 26% sont menacées de disparition, 4% en danger 

d'extinction totale; 1/3 des oiseaux sont menacés, 22% ont déjà disparu, 

1/3 des poissons d'eau douce sont en danger d'extinction totale ... En lie-de­

F rance, par exemple, 31 % des fougères et plantes à fleurs ont disparu, 27% 

des papillons, 30% des oiseaux nicheurs, 50% des abeilles, et à Paris 73% 

des moineaux .... 

Les causes de ce déclin du vivant sont à rechercher dans I 'artificialisation des 

sols et dans l'urbanisation galopante mondiale: le seuil des 50% de la popu­

lation mondiale d'urbains (3,2 milliards) a été atteint en 2007, elle est près 

de 60% aujourd'hui et sera entre 75% et 80% en 2050 (soit le taux actuel 

d'urbanisation des pays développés): avec 8 milliards d'urbains futurs, l'ur­

banisation doublera dans 30 ans, avec une pression sur l'environnement 

qui, de même, redoublera. Cette dynamique d'urbanisation a donné lieu à 

des processus de métropolisation et de mégapolisa-

« 40% de cette urbanisation future se tion des villes, et à de gigantesques régions urbaines 

fera sous forme de bidonvillisation. " continues : on compte 50 métropoles de plus de 

1 million aujourd'hui, 430 dans 1 5 ans ; il y avait 

5 mégalopoles de 10 millions en 1975, 34 aujourd'hui. Mais, surtout, 40% 

de cette urbanisation future se fera sous forme de bidonvillisation, c'est­

à-dire sans planification, sans équipements, sans assainissement, avec des 

conséquences sociales, environnementales, sanitaires incalculables et des 

impacts insoutenables pour l'environnement et le vivant. 

19 MTE, LeRapportsurl'étatde Un autre coupable est à mentionner, c'est la production agricole intensive, 

I·environne,nentenrrance2019 l'agriculture et l'élevage industriels représentent 80% de la déforestation 
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mondiale, 70% de la consommation d'eau douce et 70% des pertes de 

la biodiversité terrestre : elle est devenue la première cause du déclin de la 

biodiversité. Le bétail d'élevage représente, à lui seul, 58% de la biomasse 

terrestre actuel le et la volaille 0,3%, contre 0,3 % pour les animaux sauvages 

et 0,08% pour les oiseaux. Les humains constituent aujourd'hui 41 % de la 

biomasse alors qu'ils étaient 1 % il y a 1 O 000 ans : on voit comment se fait 

le sens de l'évolution. 

Avec la déforestation et la fragmentation écopaysagère, qui impactent la 

biodiversité, le changement climatique est aussi un autre facteur important 

d'altération des biotopes (faune et flore), nuisible à la biodiversité: tempéra­

ture élevée, sécheresse, inondations, incendies ... bouleversent et détruisent 

les écosystèmes. Les méga-feux australiens de forêts en 2020 ont détruit 

plus de 6000 bâtiments, tué 35 personnes, et surtout... fait disparaître 3 

milliards d'animaux; même le plancton marin a été touché. Les méga-feux 

californiens ont également détruit cette année 1,6 M ha de forêt (le double 

de 2018): avec l'accélération du réchauffement climatique nous sommes 

entrés dans le temps des méga-feux avec des consé­

quences dramatiques pour l'environnement et 

pour le vivant. Sauver la biodiversité implique, pour 

l'éco-urbanisme, d'agir sur ces facteurs mortifères 

pour stopper l'écocide 20. 

« Sauver la biodiversité implique, 
pour l'éco-urbanisme, d'agir sur ces 
facteurs mortifères pour stopper 
l'écocide. " 

3. Le réchauffement climatique
Six ans après la COP21 de Paris, le même objectif a été réitéré à Glasgow

à la COP26, 2021 : ne pas dépasser 1,5° C pour la fin du siècle pour éviter

les menaces climatiques attendues, alors que l'ONU annonçait, en même

temps, une augmentation catastrophique inéluctable de 2,7° C. Dans le

chaos climatique prévisible, tous les éléments essentiels à notre survie (eau,

air, nourriture, sécurité ... ) seront menacés par le dérèglement du climat,

mettant l'humanité face à un énorme défi existentiel21 . 

Les énergies fossiles (charbon, pétrole, gaz) ont été à la base de la création 

de l'urbanisme moderne et ont aussi permis l'explosion de l'urbanisation 

de la planète qui a accompagné la croissance économique, de la révolution 

industrielle à la « grande accélération » des années 1950. Conséquence et 

condition de cette croissance, renforcée par la mondialisation, l'urbanisa­

tion galopante de la planète est devenue insoutenable: outre la pression sur 

les ressources qu'elle entraîne, les émissions massives de C02 qu'elle produit 

sont à l'origine du dérèglement du climat. 
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