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{PERIODIQUE}  
MELIHAN CHENIN, Pascal; JOSSERAN, Loïc 

Numéro thématique: Journée Mondiale sans Tabac 2007 In Bulletin Epidémiolo-
gique Hebdomadaire (BEH), n° 21, 29 mai 2007, 12 p. 

http://www.invs.sante.fr/beh/2007/21/beh_21_2007.pdf 

Ce numéro du BEH était consacré à la lutte contre le tabagisme, à l’occasion de la 
Journée Mondiale sans Tabac 2007, consacrée cette année aux espaces sans tabac. 
Un premier article fait le point sur l’évolution du nombre de lycées non-fumeurs. Un 
article aborde le bilan de l’application de la loi Evin dans les hôpitaux français. Ce 
numéro évoque également la chicha, dont la consommation est en augmentation 
parmi les jeunes Français, souvent peu conscients de sa toxicité. Le numéro spécial 
se clôt sur les résultats d’une enquête sur l’évolution du tabagisme en milieu profes-
sionnel de janvier à mars 2007, suite à l’entrée en vigueur début février du décret.  

 

{ACTES} 
Institut National de Prévention et d’Education pour la Santé (INPES) 

Prévention du tabagisme: agir au plus près des populations. Vendredi 8 décem-
bre 2006, Ministère de la Santé et des Solidarités, 89 p. 

http://www.inpes.sante.fr/index.asp?page=10000/themes/tabac/colloque2007.htm 

L’INPES présente sur son site internet les actes de ce colloque, qui s’est déroulé le 8 
décembre 2006 à Paris, et a rassemblé près de 200 participants. 

Au sommaire: 

• Les actions de proximité, maillons incontournables d’une politique globale de 
prévention du tabagisme 

• L’évolution des lois et les actions de proximité 

• Table ronde: comment asseoir les projets sur de bonnes bases: l’implantation 
des actions de proximité (retour sur le dispositif « Emploi jeunes Tabac », l’E-
cole du souffle et la prévention en entreprise, le programme Liber’tabac mené 
en milieu scolaire, « Bien-être, liberté de choix et santé », programme pluri-
annuel mené en Moselle auprès de femmes précaires hébergées en foyers) 

• Table ronde: comment faire vivre une action de terrain au quotidien: le dérou-
lement des actions de proximité (présentation d’une cité scolaire sans tabac, 
d’un programme de sensibilisation et d’accompagnement des établissements 
scolaires à l’arrêt du tabac, d’une action en milieu scolaire dans le Finistère) 

• Table ronde: Comment se questionner sur sa pratique: le suivi et l’évaluation 
des actions de proximité (évolution du tabagisme chez les lycéens français sur 
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les quatre dernières années, évaluer le développement des compétences psycho-sociales 
chez les 9-11 ans, présentation du programme francilien « Aujourd’hui je ne fume pas », 
ainsi que du programme national expérimental « Lycée pilote sans tabac ») 

• Mises en perspective: le colloque a également permis d’aborder l’exemple de la prévention 
du tabagisme au Québec et ses apports dans nos pratiques. 

 
{ARTICLE} 
Institut National de Prévention et d’Education pour la Santé (INPES) 
Les opticiens, acteurs de prévention contre le tabagisme  
In Actualités Tabac, n° 79, juillet-août 2007, p. 3 
http://www.inpes.sante.fr/TA/pdf/Tabactu79.pdf 
Une enquête a été menée en juin 2005 auprès d’opticiens britanniques afin de déterminer leur 
rôle dans la prévention du tabagisme. Le tabac est en effet un facteur de risques d’affections ocu-
laires comme la cataracte. La « Health Education Autority » recommande depuis 1998 une inter-
vention brève : l’opticien se renseigne sur l’éventuelle consommation tabagique du client, et l’in-
forme des risques pour sa vue et des méthodes d’arrêt. D’après l’enquête, seuls 6,2% des opti-
ciens interrogés interrogent leurs clients sur ce point.  
(Thompson C et al. Attitudes of community optometrists to smoking cessation : an untapped op-
portunity overlooked ? Ophtalmic Physiol Opt 2007; 27:389-93.  Moradi P et al. Teenagers per-
ceptions of blindness related to smoking : novel message to a vulnerable group. Br J Ophthalmol. 
2007;91:605-7) 
 
{ARTICLE} 
Institut National de Prévention et d’Education pour la Santé (INPES) 
BPCO : vers une détection systématique chez tous les fumeurs de plus de 40 ans   
In Actualités Tabac, n° 79, juillet-août 2007, pp. 4-5 
http://www.inpes.sante.fr/TA/pdf/Tabactu79.pdf 
La bronchopneumopathie chronique obstructive (BPCO) touche en France 6 à 8% de la popula-
tion adulte. Elle peut être dépistée précocément chez le médecin généraliste à l’aide de minispiro-
mètres. Les fumeurs de plus de 40 ans ayant une consommation de plus de paquets-années sont 
particulièrement concernés. La prévention de la BPCO peut d’ailleurs constituer une importante 
motivation à l’arrêt.  
(Housset B. et al. Rôle du médecin généraliste dans la détection précoce de la BPCO. BEH 
2007;27-28:248-250.  Bednarek M. et al. Smokers with airway obstruction are more likely to quit 
smoking. Thorax2006;61:869-73.) 
 

{ARTICLE} 
Institut National de Prévention et d’Education pour la Santé (INPES) 
Tabac et plaisir : une idée fausse ? 
In Actualités Tabac, n° 79, juillet-août 2007, p. 6 
http://www.inpes.sante.fr/TA/pdf/Tabactu79.pdf 
Une enquête réalisée auprès de fumeurs britanniques de niveaux socio-économiques variés sur les 
liens éventuels entre tabagisme, qualité de vie ressentie et notion de plaisir n’indique pas que le 
fait de fumer soit relié à une idée de plaisir, au contraire, plus la consommation de tabac est im-
portante, plus le tabagisme est associé à une qualité de vie et une notion de plaisir basses.  
(Health Survey of England, 1991. English Longitudinal Study of Ageing, 2002. Lang I et al. Was 
John Reid right ? Smoking, class and pleasure : a population-based cohort study in England. Pu-
blic Health 2007;121:518-24). 

CRESIF INFO’Doc  

GENERALITES  (SUITE) 



GENERALITES  (SUITE) 

Page 3 N° 11, octobre 2007                           Comité Régional d’Education pour la Santé d’Ile-de-France 

 
{ARTICLE} 
Institut National de Prévention et d’Education pour la Santé (INPES) 
Un prix élevé du tabac dissuade les fumeurs  
In Actualités Tabac, n° 79, juillet-août 2007, pp. 8-9 
http://www.inpes.sante.fr/TA/pdf/Tabactu79.pdf 
Une étude allemande vient confirmer la corrélation entre hausse des prix du tabac liée à une 
augmentation des taxes, et baisse de la consommation.  
(Hanewinkel R et Isensee B. Five in a row-reactions of smokers to tobacco tax increases : popu-
lation-based cross-sectional studies in Germany 2001–2006. Tobacco Control 2007;16:34-37.  
Zellweger J.P. Diminuer la consommation de tabac : une alternative à l’arrêt de la cigarette ? 
Revue Médicale Suisse 2006;2:1701-1703) 
 
 

{ARTICLE} 
Institut National de Prévention et d’Education pour la Santé (INPES) 
En attendant le 1er janvier 2008, « Ici c’est 100 % sans tabac » 
In Actualités Tabac, n° 80, septembre 2007, p. 6 
http://www.inpes.sante.fr/TA/pdf/Tabactu80.pdf 
La Ville de Paris et le Syndicat national des hôteliers, restaurateurs, cafetiers et traiteurs 
(Synhorcat) ont travaillé ensemble à l’ élaboration d’une charte et d’un label « Ici c’est 100 % 
sans tabac »., destiné aux établissements entièrement sans tabac, sur la base du volontariat, et ce 
alors que le décret sur l’interdiction de fumer dans les lieux publics entrera en vigueur concer-
nant les restaurants et bars à partir du 1er janvier 2008.  
(Opération « Ici, c’est 100% sans tabac » Mairie de Paris. Direction de l’Action Sociale, de 
l’Enfance et de la Santé, 94/96 quai de la Râpée - 75570, Paris Cedex 12) 
 
 

{RAPPORT}  
Agence pour le Développement et l’Evaluation des Politiques de Santé (ADSAN) 
Evaluation du dispositif de renforcement des actions de proximité en prévention du taba-
gisme : dispositif emploi-jeunes tabac, INPES, 24 janvier 2007, 118 p. 
http://www.inpes.sante.fr/CFESBases/actions_tabac/docs/rapport_final.pdf 
Ce rapport de l’ADSAN fait le point sur le dispositif EJT (emploi-jeunes tabac), lancé en 2000 
dans le cadre du dispositif Emploi Jeunes du gouvernement, ainsi que du Programme national de 
Prévention du Tabagisme 2000-2002 de la CNAMTS et du CFES.  
Ce dispositif a touché quelques 200 jeunes, qui ont à la fois contribué à la prévention du taba-
gisme et au renforcement des comités d’éducation pour la santé.  
Le rapport détaille les apports du dispositif aux politiques de prévention, ainsi que les enseigne-
ments à tirer de l’évaluation de ce programme pour d’éventuels programmes futurs. 
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{ARTICLE} 
Institut National de Prévention et d’Education pour la Santé (INPES) 
Tabac et cancer du sein : y aurait-il un âge d’exposition « plus à risque » ?  
In Actualités Tabac, n° 79, juillet-août 2007, p. 2 
http://www.inpes.sante.fr/TA/pdf/Tabactu79.pdf 
Le tabac constitue un facteur reconnu de risque de cancer du sein. Une étude a été menée de 
1983 à 1998 sur 106 953  femmes manipulatrices en radiologie, dont 56 042 ont participé de 
bout en bout à l’étude en répondant aux deux questionnaires. D’après les résultats de l’enquête, 
l’impact du tabagisme varie avec l’âge. Les femmes jeunes, dont le tissu mammaire n’est pas en-
core arrivé à maturation, c’est-à-dire les adolescentes ou les jeunes adultes, ont une sensibilité 
accrue aux effets carcinogènes du tabac. La précocité de la première cigarette est un facteur de 
risque supplémentaire. (Ha M. et al. Smoking cigarettes before first childbirth and risk of breast 
cancer. Am J Epidemiol 2007;166:55-61) 
 

{ARTICLE} 
Institut National de Prévention et d’Education pour la Santé (INPES) 
Le tabac in utero favorise les troubles du comportement du futur enfant 
In Actualités Tabac, n° 80, septembre 2007, pp. 4-5 
http://www.inpes.sante.fr/TA/pdf/Tabactu80.pdf 
Une étude associe le tabagisme de la mère durant sa grossesse à la survenue de troubles du com-
portements du futur enfant, troubles dont le risque augmenterait avec le nombre de cigarettes fu-
mées. L’article est suivi d’un entretien avec le docteur Marie-France Le Heuzey, pédopsychiatre 
à l’Hôpital Robert-Debré à Paris, qui préfère parler d’ « un facteur favorisant et non une cause 
avérée »  (Gatzke-Kopp L, Beauchaine T. Direct and passive prenatal nicotine exposure and the 
development of externalizing psychopathology. Child Psychiatry Hum Dev 2007). 
 

{ARTICLE} 
Institut National de Prévention et d’Education pour la Santé (INPES) 
Canada : un programme de sevrage efficace pour les femmes 
In Actualités Tabac, n° 80, septembre 2007, p. 7 
http://www.inpes.sante.fr/TA/pdf/Tabactu80.pdf 
Le Centre de santé pour les femmes de l’hôpital d’Ottawa met en place un nouveau programme 
de sevrage, fondé sur l’expérience menée par l’Institut de cardiologie de l’université d’Ottawa, 
qui a donné de bons résultats : 50% de bénéficiaires non fumeurs après 6 mois, 46% après un an. 
Les femmes concernées, une fois repérées, bénéficieront d’un plan individuel, et seront suivies 
par une infirmière conseil attitrée au cours de leur sevrage, basé sur une attitude non-critique et 
le recours à des substituts nicotiniques. (www.ottawaheart.ca) 
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