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Sitographie

Lutte contre le tabac - Principaux textes et orientations stratégiques

Ministère des solidarités et de la santé 
http://solidarites-sante.gouv.fr/prevention-en-sante/addictions/article/lutte-contre-le-tabac-principaux-textes-et-orientations-strategiques
Tableau de bord mensuel Tabac

OFDT
http://www.ofdt.fr/statistiques-et-infographie/tableau-de-bord-tabac/
Espace thématique Tabac

Santé publique France

http://inpes.santepubliquefrance.fr/10000/themes/tabac/index.asp
Tabac Info service

Santé publique France

http://www.tabac-info-service.fr/
Actualités sur les substances | Tabac

Fédération Addiction

https://www.federationaddiction.fr/actualites-sur-les-substances/tabac/
Tabac 

Addict Aide, le village des addictions

https://www.addictaide.fr/addiction/tabac/
Tabac – Portail Intervenir - Addictions

https://intervenir-addictions.fr/les-produits/tabac/
Tests et auto-questionnaires sur la thématique du tabac

Test-Addicto.fr

http://test-addicto.fr/php/connect.php?search=tabac
Ma terrasse sans tabac

http://www.materrassesanstabac.com/
Focus Moi(s) sans tabac

Moi(s) sans tabac

CRES PACA
http://www.cres-paca.org/a/413/moi-s-sans-tabac-2017-se-prepare-en-paca/
OSCARS Moi(s)sans tabac
http://www.oscarsante.org/national/moissanstabac/index.php
Tabac et inégalités sociales de santé – Données d’observation

Article

Tendances de long terme des consommations de tabac et d'alcool en France, au prisme du genre et des inégalités sociales

J. B. RICHARD ; F. BECK

Bulletin Epidémiologique Hebdomadaire > n°7-8 (8 mars 2016) . - 126-133

Discussion-conclusion - Pour les individus connaissant les situations socioéconomiques les plus favorisées, les consommations quotidiennes de tabac et régulière d'alcool se rapprochent entre hommes et femmes, avec globalement une diminution pour les hommes et une augmentation pour les femmes. Les évolutions des consommations de tabac et d'alcool vont dans le sens d'une diminution, mais ces consommations demeurent toutefois à des niveaux élevés, rappelant que les mesures de santé publique peinent à porter leurs fruits face à une stratégie marketing des industriels très offensive. Il apparaît essentiel de poursuivre les efforts pour réduire l'adoption des comportements à risque cardiovasculaire.

http://www.invs.sante.fr/beh/2016/7-8/2016_7-8_4.html
Article

L'évolution des inégalités sociales de tabagisme au cours du cycle de vie : une analyse selon le sexe et la génération

D. BRICARD ; F. JUSOT ; F. BECK ; M. KHLAT ; S. LEGLEYE

Economie et Statistique > n°475-476 (Avril 2015) . - 89-112

Comment évoluent les inégalités sociales dans la consommation de tabac en France selon l'âge et les générations ? Afin de répondre à cette question, les données du Baromètre santé recueillies en 2010 auprès de 27 653 personnes ont été mobilisées pour reconstruire de façon rétrospective le parcours tabagique de trois cohortes de naissance (1941-1955, 1956-1970 et 1971-1985). L'évolution des inégalités de tabagisme est étudiée à partir de la comparaison des prévalences du tabagisme calculées à chaque âge selon le niveau de diplôme, le sexe et la génération puis à l'aide d'un indice relatif d'inégalité estimé à l'aide de régressions logistiques. 
Les résultats montrent qu'après avoir été plus fréquent parmi les plus diplômés, le tabagisme a reculé dans ces milieux, alors qu'il continue de progresser parmi les groupes moins diplômés. Cette analyse confirme également le décalage d'une génération chez les femmes par rapport aux hommes dans la diffusion du tabagisme, même si les niveaux de prévalence sont aujourd'hui forts pour les deux sexes. L'importance des inégalités sociales face au tabagisme ressort aux âges jeunes, pour toutes les cohortes et pour les deux sexes. Pour les cohortes les plus anciennes, les inégalités s'amenuisent au cours de la vie jusqu'à s'inverser chez les femmes. Pour la cohorte la plus récente, les inégalités restent à un niveau élevé tout au long du cycle de vie et tendent à s'accentuer après 25 ans pour les femmes. Sur la base de ce constat, il pourrait être efficace de cibler les politiques de prévention du tabagisme selon les groupes sociaux et selon les âges de la vie, et en particulier d'axer les efforts sur la prévention de l'entrée dans le tabagisme dans les milieux les moins diplômés.

http://www.insee.fr/fr/themes/document.asp?reg_id=0&id=4643
Article

Tabac chez les jeunes : rôle des facteurs sociaux et familiaux

M. MELCHIOR

Courrier des Addictions (Le) > Vol.16, n°1 (Janvier-février-mars 2014) . - 10-13

En France, environ 30 % des adolescents et adultes sont fumeurs réguliers de tabac, un des taux les plus élevés dans les pays industrialisés. Si l'expérimentation du tabac est largement répandue au sein de la population, le passage à une consommation régulière ou à la dépendance est majoré par des déterminants sociaux et familiaux. En effet, le niveau de tabagisme des jeunes issus de milieux sociaux défavorisés ou qui rencontrent eux-mêmes des difficultés dans leur parcours scolaire ou en matière d'insertion sur le marché du travail est plus élevé que parmi les jeunes qui ont une situation sociale plus favorable. Ces inégalités sociales vis-à-vis du tabagisme s'accroissent au cours de la vie. De plus, les jeunes dont les parents sont fumeurs ou qui rapportent une mauvaise entente familiale ont aussi des niveaux de tabagisme élevés. Les déterminants sociaux et familiaux doivent être pris en compte dans les initiatives de prévention du tabagisme des jeunes. Ces constats sont illustrés par les résultats obtenus au sein de la cohorte TEMPO (www.tempo.inserm.fr), une étude longitudinale de jeunes suivis depuis 1991 et âgés de 22 à 35 ans en 2009, dont les parents participent à la cohorte GAZEL (www.gazel.inserm.fr).

Article

Lutte contre le tabagisme : toujours une priorité

F. BOURDILLON, Coordonnateur

Actualité et Dossier en Santé Publique, n°81 - décembre 2012, 60 p.

Le tabac est encore la première cause de mortalité évitable. Il est responsable de 73&#8201;000 décès chaque année et de pathologies graves (insuffisances respiratoires, maladies cardio-vasculaires, cancers). Si depuis 1981, suite à la loi Évin, la consommation de tabac a baissé, elle stagne depuis les années 2000 et on note même récemment une augmentation du tabagisme chez les jeunes et les femmes. Enfin, il y a toujours une surreprésentation des catégories socioprofessionnelles défavorisées parmi les fumeurs. Ce dossier dresse un bilan de ce qui a été fait et plaide pour une relance des mesures de lutte contre le tabagisme.

http://www.hcsp.fr/explore.cgi/adsp?ae=adsp&clef=121
Article

Cigarette et inégalités sociales : le tabagisme se concentre de plus en plus dans les milieux défavorisés

ORS Provence-Alpes-Côte d'Azur (ORS PACA) (Marseille), Regards Santé n°20 - Octobre 2009 -4 p.

La lutte contre le tabagisme est une priorité de la loi de santé publique 2004. Mais cette loi préconise aussi une réduction des inégalités sociales de santé, y compris concernant la répartition du tabagisme au sein de la population. Malheureusement, cet objectif n'est pas atteint, car la différenciation sociale du tabagisme s'est au contraire accrue ces dernières années. En effet, selon les enquêtes de l'Institut national de prévention et d'éducation pour la santé (INPES), entre 2000 et 2008, le tabagisme a nettement reculé parmi les cadres, mais à peine parmi les ouvriers, et pas du tout parmi les chômeurs. Les cadres arrêtent de fumer de plus en plus tôt, ce qui n'est pas le cas des ouvriers. Comme le prix des cigarettes a beaucoup augmenté, leur achat pèse de plus en plus lourd dans le budget des fumeurs les plus pauvres, qui y consacraient un quart de leurs revenus en 2000, contre un tiers en 2005. De même, entre ces deux dates, la proportion de fumeurs qui dépensent au moins 20 % de leurs revenus à l'achat de cigarettes est passée de 5 % à 15 %. La prévention du tabagisme doit donc d'urgence élaborer des actions qui ciblent spécifiquement les fumeurs les plus démunis. (Résumé d'éditeur)

http://www.sesstim-orspaca.org/syntheses_resultats/pdf/09-SY04.pdf
Tabac et inégalités sociales de santé – Prévention

Article

Conception et évaluation d'une intervention d'aide à l'arrêt du tabac visant à la réduction des inégalités de santé. L'exemple du site Internet StopAdvisor en Grande-Bretagne

P. ARWIDSON ; R. GUIGNARD ; V. NGUYEN-THANH

Bulletin Epidémiologique Hebdomadaire > n°16-17 (7 juin 2016) . - 320-325

La réduction du tabagisme dans les populations socialement défavorisées est une composante importante de la réduction des inégalités sociales de santé. Pour cela, outre la prévention de l'initiation tabagique au sein de ces populations, il importe de concevoir des interventions d'aide à l'arrêt du tabac efficaces et adaptées à cet objectif.

Le projet StopAdvisor, mené par une équipe britannique, est un dispositif d'aide à l'arrêt du tabac par Internet. Cet article propose la synthèse d'un ensemble de travaux consacrés à la conception et l'évaluation de StopAdvisor. La conception du site a reposé sur la théorie de la motivation PRIME (Plans, Responses, Impulses, Motives, Evaluations) de Robert West ; il a été testé auprès de fumeurs britanniques socialement défavorisés (ayant un faible niveau d'études, au chômage ou ayant le statut d'ouvriers). Un essai contrôlé randomisé a été réalisé auprès de 4 613 fumeurs, pour moitié socialement défavorisés. Le critère d'analyse principal était une abstinence continue de 6 mois vérifiée biologiquement. L'étude a permis de montrer que le dispositif interactif StopAdvisor était plus efficace qu'un simple site d'information statique auprès des fumeurs socialement défavorisés, alors qu'il ne l'était pas pour les fumeurs favorisés.

Pour les fumeurs ne souhaitant pas s'engager dans un suivi psychologique en face-à-face, un dispositif d'aide à l'arrêt par Internet pourrait donc constituer une alternative efficace, notamment pour les fumeurs ayant un faible niveau socioéconomique.
Article

Tabagisme : enjeu majeur de santé publique ! : Une sélection de communications

N. WIRTH, Rapporteur 

Alcoologie et Addictologie > Tome 37, n°2 (Juin 2015) . - 167-174

Article

Quelles stratégies pour réduire les inégalités sociales de santé dans le domaine du tabagisme ?

P. ARWIDSON

in Santé en action (La) > n°427 (Mars 2014) . - 4-5

Le tabagisme explique près de la moitié de l'écart d'espérance de vie entre les populations les plus et les moins favorisées, du fait d'un niveau de consommation plus élevé chez ces dernières.

http://www.inpes.sante.fr/SLH/sommaires/427.asp
Article

Réduire la consommation de tabac : comment prendre en compte les inégalités sociales de santé ? [Tribune]

T. LANG ; F. JUSOT ; L. VISIER ; G. MENVIELLE ; P. LOMBRAIL

Actualité et Dossier en Santé Publique > n°81 (décembre 2012) . - 44-46

Malgré les politiques menées, le tabagisme a augmenté dans les catégories sociales modestes. Des mesures prenant en compte les déterminants sociaux doivent être envisagées.

http://www.hcsp.fr/explore.cgi/adsp?ae=adsp&clef=121
Congrès

Les inégalités sociales, un obstacle à la prévention ? L'exemple du tabagisme

P. PERETTI-WATEL ; V. SEROR ; FNORS, Organisateur de réunion, de conférence ; S. HALFEN ; I. GREMY ; F. BECK

Congrès national des Observatoires régionaux de la santé 2008 - Les inégalités de santé (16-17 octobre 2008; ORS, Marseille)

Examiner dans quelle mesure les inégalités sociales font obstacles à la prévention du tabagisme, en étudiant les relations entre horizon temporel, méfiance à l'égard de la lutte antitabac, pauvreté et tabagisme. Discussion et conclusion. Nos résultats suggèrent que la pauvreté induit une « myopie » peu propice à une bonne réception des messages préventifs, et que les fumeurs les plus pauvres entretiennent une certaine méfiance à l'égard de la lutte anti-tabac. Cette myopie et cette méfiance, socialement différenciées, peuvent faire obstacle à la prévention. Inversement, comme les fumeurs pauvres sont moins sensibles à la prévention, celle-ci pourrait contribuer à creuser les inégalités sociales de santé. Enfin, nos résultats soulignent la nécessité de bien préciser la conception de la société sous-jacente à l'analyse des inégalités sociales de santé : société de strates ou société de classes ? (Résumé d'auteur)

http://orspaca.org/congres-2008/communications/J4.pdf
Tabac et marketing social
Article

Le paquet neutre : de la séduction du marketing à la réalité du produit

A. VALLÉE ; P. Y. BELLO ; C. DROUIN ; L. LAVY ; Z. BESSA ; B VALLET

Courrier des Addictions (Le) > Vol.19, n°1 (Janvier-février-mars 2017) . - 35-38

La France compte 13,5 millions de fumeurs quotidiens âgés de 15 ans et plus. Chaque année, cette consommation entraîne 78 000 décès prématurés. Le tabac a un coût social élevé, avec près de 122 milliards d'euros pour l'année 2012. La France s'est dotée pour la première fois d'un programme national de réduction du tabagisme (PNRT 2014-2019) centré sur 3 axes : protéger les jeunes, aider les fumeurs à s'arrêter et agir sur l'économie du tabac. Le paquet neutre de cigarettes et de tabac à rouler s'inscrit comme l'une de ces actions. Le paquet neutre renforce l'efficacité des avertissements sanitaires, évite la désinformation des consommateurs, réduit l'attractivité du paquet et l'image de marque, influence les comportements de consommation et augmente les envies d'arrêter de fumer et de diminuer la consommation des fumeurs.

Article

Novel ways of using tobacco packaging to communicate health messages: Interviews with packaging and marketing experts

C. MOODIE

Addiction Research and Theory > Vol.24, n°1 (February 2016 . - 54-61

Results: The on-cigarette warning was considered a powerful deterrent, thought to confront smokers, put off non-smokers, signal to youth that it is neither cool nor intelligent to smoke, and prolong the health message. Inserts were considered an appropriate supplement to the on-pack warnings, particularly if they featured gain-framed messages, and helpful for engaging smokers contemplating quitting. It was suggested that the pack with an audio health message may badger a regular smoker to the point of quitting, but the concern was that it was annoying and could lead smokers to decant their cigarettes into an alternative carrier. A number of other options for communicating with consumers were proposed.

Conclusions: Pack inserts and cigarettes displaying health messages are two viable options available to regulators for supplementing the warnings on the outside of packs and thus extending health communication with consumers.
Article

Cigarette design and marketing features are associated with increased smoking susceptibility and perception of reduced harm among smokers in 27 EU countries

I. T. AGAKU ; U. T. OMADUVIE ; F. T. FILIPPIDIS ; C. I. VARDAVAS

Tobacco Control > Vol.24, e4 (December 2015) . - e233-e240

CONCLUSIONS: These findings call for a stronger regulation of tobacco ingredients, packaging features and other marketing strategies that may increase the attractiveness of tobacco products or promote perceptions of harm reduction.

Article

Le paquet de cigarettes : un support de communication au service de l'industrie du tabac ou de la prévention des comportements tabagiques ?

K. GALLOPEL-MORVAN

Communication et Langages > n°176 (Juin 2013) . - 79-92

Alors que les activités publicitaires des industriels du tabac sont réduites en France grâce à la loi Evin, les cigarettiers ont misé sur le paquet de cigarettes pour maintenir l'image de leurs marques et développer leurs parts de marché. 
Dans ce contexte et pour prévenir les comportements tabagiques, l'OMS préconise un paquet de cigarettes « neutre » (exempt des logos, couleurs, images), et l'apposition de messages sanitaires sur les emballages des produits du tabac. Le marketing social critique analyse les stratégies marketing déployées par les industriels et les outils de prévention susceptibles de les contrer, en interrogeant en particulier le rôle des messages sanitaires.

Article

Le marketing et la santé, ou comment se servir des forces de l'adversaire

DUPUIS Pascale


Education santé, n° 288, 2013-04, pp. 8-11

Dans le monde de la santé on a plutôt tendance à prendre ses distances avec le marketing commercial pour des raisons assez évidentes. Depuis quelques années toutefois, la version sociale du marketing, celle qui cherche à faire adopter des comportements de santé, séduit ceux qui ont à cœur la santé publique. Ces techniques semblent efficaces, mais quels liens entretiennent-elles avec les principes chers à la promotion de la santé? [Résumé éditeur] 

Article

Tobacco advertising, promotion and sponsorship - Article 13

OMS / WHO Regional Office for Europe ; A. HAYES ; E. BEGUINOT

WHO Regional Office for Europe, 2012,  25 p.

This series of case studies displays the art of the possible. They showcase what can be done, given determination, effort and goodwill, when a country responds to the challenge posed by the WHO Framework Convention on Tobacco Control (WHO FCTC) and sets itself the task of implementing one or several the articles in a national context.

The story of France:

One of the most striking things about smoking prevalence in the WHO European Region in the last two decades has been the increase in smoking by women and girls in many parts of the Region. This is largely due to skilful and successful marketing by the tobacco industry to female smokers. France, which ratified the WHO FCTC in October 2004, has historical ties to the tobacco industry but has managed to adopt groundbreaking and exemplary measures to ban advertising, promotion and sponsorship.

Article

The use of visual warnings in social marketing: The case of tobacco

K. GALLOPEL-MORVAN ; P. GABRIEL ; M. LE GALL-ELY ; S. RIEUNIER ; B. URIEN

Journal of Business Research > Vol.64, n°1 (January 2011) . - 7-11

Despite strong interest on the part of tobacco health practitioners, the effect of graphic warnings inserted on cigarette packs is unclear on several levels. First, the most effective themes for such messages have not been clearly identified by researchers. 
Second, no research has identified the ideal combination of self-efficacy and fear appeal warnings that should be inserted on cigarette packs, according to Protection Motivation Model principles. The exploratory study we conducted with French consumers to test the effectiveness of new graphic warnings proposed by the European Union in 2004 clearly demonstrates that visual messages, as opposed to text warnings, are more effective. This study also enabled us to identify the most effective themes of the European set: health warnings and social messages. 
Regarding future public health applications, if fear appeals are used, they need to be combined with self-efficacy and cessation support messages since they provoke avoidance reactions.
Article

Consumer understanding of cigarette emission labelling

K. GALLOPEL-MORVAN ; C. MOODIE ; D. HAMMOND ; F. EKER ; E. BEGUINOT ; Y. MARTINET

European Journal of Public Health > Vol.21, n°3 (June 2011) . - 373-375

The optimal way to display constituent levels (e.g. tar) on tobacco packaging has not received adequate attention but has important policy implications. Adult smokers and non-smokers (n = 836) were surveyed in France using Computer Assisted Personal Interviewing to assess perceptions of constituent levels displayed numerically (brand-specific tar and nicotine numbers from smoking machines and the current format in European Union), descriptively (a short sentence describing chemicals and their health effects but without any brand-specific numbers) or as a pack insert (a card placed on the inside of the pack describing the presence of chemicals and their health effects in more detail, as well as information on cessation). We also assessed perceptions of identically packaged cigarettes differing only on nicotine levels. Displaying information regarding ingredients either descriptively or on pack inserts was perceived as more comprehensible and informative than displaying them numerically. Numeric yields were associated with false beliefs: almost half the sample perceived packs with lower nicotine levels (0.8 mg vs. 0.9 mg) to be safer

Article

Marketing social et santé publique : deux exemples canadiens.

LAGARDE (François)

LA SANTE DE L'HOMME, n° 412, 2011/03-04, pages 6-7

Le Canada est l'un des pays précurseurs en marketing social. François Lagarde est professeur à la faculté de médecine de Montréal et expert de ce concept. Il en présente une application concrète au sein de deux programmes canadiens de santé publique : d'une part, la promotion de l'activité physique dans une province avec la mobilisation des écoles, municipalités et lieux de travail, d'autre part, la lutte contre le tabagisme en développant les interventions des médecins.
Article

"Le marketing social peut être très utile dans un programme de santé publique"

GALLOPEL-MORVAN Karine, DANGAIX Denis


Santé de l'homme, n° 412, 2011-03, pp. 4-5

Point sur la notion de marketing social, discipline née au début des années 1970, issue du marketing commercial, utilisée dans les programmes de santé publique dans les pays anglo-saxons et à l'INPES. 

Article

A systematic review of social marketing effectiveness

M. STEAD ; R. GORDON ; K. ANGUS ; L. McDERMOTT

Health Education > Vol.107, n°2 (2007) . - 126-191

Purpose - The purpose of this paper is to review the effectiveness of social marketing interventions in influencing individual behaviour and bringing about environmental and policy-level changes in relation to alcohol, tobacco, illicit drugs and physical activity. Social marketing is the use of marketing concepts in programmes designed to influence the voluntary behaviour of target audiences in order to improve health and society.

Article

The effectiveness of social marketing interventions for health improvement: What's the evidence?

R. GORDON ; L. McDERMOTT ; M. STEAD ; K. ANGUS

Public Health > Vol.120, n°12 (December 2006) . - 1133-1139

Results: The reviews provide evidence that social marketing interventions can be effective in improving diet, increasing exercise, and tackling the misuse of substances like alcohol, tobacco, and illicit drugs. There is evidence that social marketing interventions can work with a range of target groups, in different settings, and can work upstream as well as with individuals.

Conclusions: Social marketing provides a very promising framework for improving health both at the individual level and at wider environmental and policy-levels. Problems with research design, lack of conceptual understanding or implementation are valid research concerns.
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