INSTITUT NATIONAL
DE SANTE PUBLIQUE
DU QUEBEC

Tabagisme au Quebec pendant la pandéemie
et interventions de renoncement au tabac

Mars 2021

Contexte et objectifs

Un fait est indéniable. La pandémie de COVID-19 a bouleversé la vie de tous. Personnes infectées,
hospitalisées, décédées; télétravail, fermeture des commerces non essentiels, pertes d’emplois,
interdiction de rassemblements, mesures de confinement, détresse psychologique, etc. Bref, tout est
différent depuis mars 2020.

Pour certains fumeurs, le contexte de pandémie est un incitatif a cesser de fumer, alors que pour
d’autres, c’est I'inverse, leur consommation de tabac augmente (1-3). Ce feuillet vise a documenter les
changements de la consommation de cigarettes chez les Québécois pendant la pandémie et a présenter
les interventions de renoncement au tabac offertes aux fumeurs.

A RETENIR

Au Québec, comme ailleurs dans le monde, une plus grande proportion de fumeurs rapporte
une augmentation de la consommation de cigarettes depuis la pandémie qu’une diminution.

Certains groupes de fumeurs auraient davantage augmenté leur consommation : les jeunes
adultes agés de 18-24 ans, les personnes qui travaillent a temps partiel, et celles vivant
dans un ménage incluant un enfant mineur.

Plusieurs mesures de soutien a I'arrét tabagique sont disponibles gratuitement au Québec
de facon virtuelle ou par téléphone; celles-ci permettent de répondre aux besoins des
fumeurs méme en contexte de pandémie.

Québec



Que révelent les données recueillies chez les Québeécois sur
l'usage du tabac?

Depuis juillet 2020, I'INSPQ recueille des données hebdomadaires auprées de Québécois agés de

18 ans et plus par I'entremise de sondages web. On souhaite connaitre I'adhésion aux recommandations de
santé publique concernant la COVID-19, de méme que certaines conséquences de la pandémie sur la santé
physique et mentale. A partir du 30 octobre 2020, deux questions ont été ajoutées sur la consommation de
cigarettes. La premiere question concerne la perception d’avoir modifié sa consommation de cigarettes en
2020 comparativement au méme moment en 2019 (augmentation, diminution ou aucun changement) et la
deuxiéme question concerne le nombre de cigarettes fumées lors des jours de consommation'(4).Selon les
données recueillies entre le 25 décembre 2020 et le 6 janvier 2021, 22 % des Québécois de 18 ans et plus
rapportent avoir fumé des cigarettes au cours du mois précédent, que ce soit tous les jours ou a I’occasion
(figure 1 en annexe)?. Ces personnes correspondent a celles ayant indiqué avoir soit augmenté, diminué ou
n’avoir pas modifié leur consommation de cigarettes comparativement au méme moment il y a un an.

Avant la pandémie, il était déja bien documenté que la prévalence de I'usage de cigarettes est plus élevée
chez les hommes, les personnes défavorisées, celles avec une scolarité moindre, et les jeunes adultes (6-8).
C’est aussi ce que les données du sondage de décembre 2020 révélent : la prévalence de I'usage de la
cigarette est plus élevée chez les hommes (24 %) et les personnes agées de 25-44 ans (28 %) (figure 1

en annexe).

Les personnes sans emploi (39 %), celles avec une scolarité moindre (25 %), et les personnes les plus
défavorisées (27 %) sont proportionnellement plus nombreuses a rapporter avoir fumé la cigarette au cours
du mois précédent (figure 2 en annexe). C’est également le cas des personnes vivant seules (26 %), de
méme que les personnes vivant dans un ménage avec un enfant mineur (25 %) (figure 2 en annexe).

Le sondage réalisé par 'INSPQ a demandé aux fumeurs d’indiquer le nombre de cigarettes fumées en
moyenne les jours de consommation. Prés d’un tiers (31 %) ont indiqué fumer seulement une cigarette par
jour de consommation?, une proportion similaire a celle obtenue pour la consommation de 2 a 10 cigarettes
(31 %) et de 11 a 25 cigarettes (33 %), alors que 5 % affirment fumer 26 cigarettes ou plus (figure 3 en
annexe). La proportion de fumeurs rapportant fumer 11 cigarettes ou plus est plus élevée chez les 35 ans et
plus (de 42 % a 51 %) comparativement aux adultes plus jeunes (11 % et 23 %).

Ici aussi, on observe des disparités importantes entre divers groupes de fumeurs. Ainsi, alors que 33 % des
fumeurs affirment fumer entre 11 et 25 cigarettes par jour de consommation, c’est le cas de 36 % de ceux
sans emploi, de 38 % des fumeurs les plus défavorisés et de 40 % de ceux ayant une scolarité de

5¢ secondaire ou moins (figure 4 en annexe). A peine 5 % des fumeurs rapportent fumer 26 cigarettes par jour
ou plus, mais les proportions doublent chez les fumeurs sans emploi et les plus défavorisés (10 %). Les
fumeurs qui vivent seuls se retrouvent aussi dans cette catégorie (9 %).

1 Les résultats présentés doivent étre interprétés avec prudence étant donné que I'échantillonnage est non probabiliste
(sondage par panel web) et qu’il ne présente pas de marge d’erreur.

2 La méthodologie et le recrutement des participants de ce sondage different de ceux des enquétes de surveillance comme I'Enquéte
sur la santé dans les collectivités canadiennes (ESCC), ce qui limite les comparaisons. C’est pourquoi on ne peut pas affirmer que la
prévalence du tabagisme chez les Québécois de 18 ans et plus, qui était de 19 % en 2017-2018 (5), a augmenté en raison de la
pandémie.

3 La question ayant servi a déterminer la consommation de cigarettes ne distingue pas le statut de fumeur quotidien et occasionnel. |l
est plausible qu’une grande proportion des fumeurs d’une cigarette par jour soient des fumeurs occasionnels.



Comment les fumeurs ont-ils modifié leur consommation de
tabac durant la pandémie?

Selon la littérature scientifique

Une étude menée en avril 2020 aupres d’un échantillon non représentatif de fumeurs américains agés de
21 ans ou plus révele que depuis la pandémie, un peu plus de 30 % des 345 participants rapportaient avoir
augmenté leur consommation de cigarettes, environ un quart des participants I’'avaient diminuée et un peu
plus de 40 % n’avaient pas modifié leur consommation (1).

Une autre étude, celle-ci réalisée en mai 2020 aux Pays-Bas auprés d’un échantillon représentatif de

957 fumeurs actuels, réveéle que 19 % d’entre eux auraient fumé davantage en raison de la COVID-19, alors
que 14 % fumaient moins (2). Les raisons les plus fréquemment mentionnées par les fumeurs ayant
augmenté leur consommation de tabac sont : I’ennui (49 % des participants); se sentir plus stressé (43 %);
étre davantage seul (37 %); et visiter moins d’endroits ou il est interdit de fumer (24 %). Parmi les raisons les
plus souvent énoncées par les participants ayant réduit leur consommation, on retrouve : vivre une vie plus
saine (32 %); étre davantage seul (27 %); avoir des poumons en meilleure santé (21 %); et étre davantage en
santé pour mieux récupérer advenant une infection au coronavirus (19 %). La moitié des fumeurs interrogés
rapportaient ne pas ressentir de stress en raison de la pandémie alors que 40 % en ressentaient
passablement et 10 %, beaucoup. Les personnes les plus stressées avaient une probabilité significativement
plus élevée d’avoir augmenté leur consommation de tabac (RC : 3,75; IC 95 % 1,84 - 7,64) ou de I'avoir
diminuée (RC : 3,97; IC 95 % 1,70 - 9,28). Le stress vécu pendant la pandémie pourrait donc avoir des effets
allant dans des directions opposées. Bien qu’en général, le stress rend une démarche de renoncement au
tabac plus difficile, il semble que le stress vécu durant la pandémie a des effets mixtes sur la motivation de
cesser de fumer. Les résultats de cette étude suggerent que I’'ennui et les restrictions de déplacements dus
au confinement pourraient étre associés a une augmentation de I'usage du tabac, et que la crainte de
contracter une infection au coronavirus et de devenir trés malade pourraient étre des incitatifs a cesser de
fumer.

Selon une revue rapide de littérature réalisée par le Centre de collaboration nationale des méthodes et outils
(3), plusieurs fumeurs adultes de pays comparables au Canada n’auraient pas changé leur consommation de
tabac en contexte de pandémie (41 %-67 %), alors que d’autres I'auraient augmentée (19 %-45 %), et
certains I'auraient diminuée (14 %-28 %).

Selon les données québécoises

Selon les données québécoises recueillies en décembre 2020, 39 % des personnes ayant fait usage de tabac
au cours du mois précédent rapportent avoir augmenté leur consommation comparativement a la méme
période I'année précédente; 16 % I'auraient diminuée et aucun changement ne serait survenu chez 44 %
d’entre eux (figure 5 en annexe).

Certains groupes de fumeurs auraient augmenté davantage leur consommation. C’est le cas des jeunes
adultes de 18-24 ans qui se démarquent comme le groupe d’age ayant connu le plus de variation de leur
consommation de cigarettes. En décembre 2020, 49 % d’entre eux ont rapporté une augmentation de leur
consommation et 29 % une diminution, ces deux proportions étant plus élevées que celles observées pour
les autres groupes d’age. Pour leur part, les fumeurs plus agés tendent en grande proportion a avoir
conservé la méme consommation de cigarettes en 2020 comparativement a 2019, soit 54 % chez les 45-
59 ans comparativement a 22 % chez les 18-24 ans (figure 5 en annexe).



Les fumeurs qui travaillent a temps partiel sont proportionnellement plus nombreux que ceux ayant un emploi
a temps complet a avoir augmenté leur consommation de cigarettes (45 % c. 40 %) (figure 6 en annexe).
Prés de la moitié des fumeurs vivant dans un ménage incluant un enfant mineur ont rapporté une
augmentation de leur consommation de cigarettes (47 %), ce qui est plus élevé que les ménages sans enfant
mineur (35 %) et les personnes vivant seules (39 %). Etant donné les mesures de confinement instaurées
depuis le début de la pandémie incitant les gens a demeurer davantage chez eux, on peut s’interroger sur le
niveau d’exposition a la fumée de tabac dans le domicile de jeunes enfants. Bien qu’au fil du temps plusieurs
campagnes médiatiques ont encouragé les fumeurs a s’abstenir de fumer dans leur domicile, le climat parfois
rigoureux au Québec n’est pas toujours un incitatif a aller fumer a I'extérieur. Assistera-t-on a un
accroissement de cette exposition qui était en baisse avant la pandémie?

Finalement, 33 % des fumeurs adultes résidant dans les petites villes et le monde rural ont indiqué avoir
augmenté leur consommation, cette proportion étant plus faible que celles retrouvées pour les autres zones
géographiques (figure 6 en annexe).

Comment soutenir les fumeurs en contexte de pandémie?

Le tabagisme cause pres de 13 000 déces par année au Québec (9) et plus de 1,2 million de Québécois agés
de 18 ans et plus fument la cigarette, chaque jour ou a I'occasion (5). En vue de contrer ce fléau, et de
soutenir les fumeurs dans une démarche de renoncement au tabac, le gouvernement du Québec et ses
partenaires ont mis en place une vaste gamme de services gratuits au cours des vingt derniéres années. Les
liens pour accéder a ces ressources en contexte de pandémie se retrouvent sur le site du MSSS a I'adresse
suivante : https://www.quebec.ca/sante/problemes-de-sante/a-z/coronavirus-2019/tabagisme-et-vapotage-
risques-et-recommandations-en-contexte-de-pandemie-covid-19/.

» La ligne téléphonique et le Service de messagerie texte pour arréter le tabac (SMAT) sont des
services accessibles a distance ayant démontré leur efficacité pour cesser de fumer (10, 11). Le site
Internet JJARRETE offre également du soutien aux fumeurs qui s’inscrivent, notamment par I’entremise
d’un groupe de soutien virtuel.

» Les professionnels de la santé, qui rejoignent une majorité de fumeurs chaque année (12), ont été
mobilisés pour intervenir auprés de leur clientele fumeuse afin d’optimiser le counseling en abandon du
tabac, une intervention qui double les chances de succes (13). Plusieurs d’entre eux offrent des
téléconsultations permettant d’obtenir un suivi médical lié au processus de renoncement au tabac.

» Des aides pharmacologiques a I'arrét tabagique, dont la thérapie de remplacement de la nicotine (TRN),
ont été ajoutées a la liste des médicaments remboursés par le régime public d’assurance médicaments du
Québec en 2000; les régimes privés sont tenus d’offrir une couverture similaire.

Dés ses débuts, cette intervention a été davantage utilisée par les fumeurs moins nantis (14).

En plus des infirmiéres et des inhalothérapeutes, la TRN peut maintenant aussi étre prescrite par le
pharmacien, qui demeure accessible en contexte de pandémie. Certaines pharmacies offrent le service de
livraison.

» Plus de 150 centres d’abandon du tabagisme ont été implantés a la grandeur du Québec. Ces services,
utilisés par des fumeurs trés dépendants et souvent atteints de problémes de santé causés par le
tabagisme (15), ont démontré leur efficacité (16). Bien que plusieurs de ces centres aient diminué ou
suspendu leurs activités en raison d’un redéploiement de leurs professionnels pendant la pandémie,
certains d’entre eux continuent d’offrir un service téléphonique.


https://www.quebec.ca/sante/problemes-de-sante/a-z/coronavirus-2019/tabagisme-et-vapotage-risques-et-recommandations-en-contexte-de-pandemie-covid-19/
https://www.quebec.ca/sante/problemes-de-sante/a-z/coronavirus-2019/tabagisme-et-vapotage-risques-et-recommandations-en-contexte-de-pandemie-covid-19/

En plus de ces services, plusieurs campagnes médiatiques de sensibilisation aux effets du tabagisme et a
I'importance de renoncer au tabac se sont poursuivies pendant la pandémie. C’est le cas de la campagne
annuelle provinciale de la Semaine pour un Québec sans tabac, diffusée chaque année en janvier. La
campagne de 2021 a encouragé les fumeurs a cesser de fumer pour éviter les cancers digestifs, tout en les
invitant a recourir aux services de renoncement. Par ailleurs, le Défi j’Arréte j’y gagne, qui invite depuis plus
de 20 ans les fumeurs québécois a s’abstenir de fumer pendant six semaines en février et mars, s’est
poursuivie en 2021 sur le théme « J’arréte de faire le piquet a -20°! ».

Prés de 500 000 personnes se seraient inscrites a ce défi depuis 2000 (https://defitabac.qc.ca/le-defi).
Mentionnons aussi I’adaptation a I’environnement numérique de la campagne Nico-Bar, qui cible les jeunes
adultes de 18-24 ans les plus vulnérables (https://www.lenicobar.com/).

Malgré les nombreux changements imposés en 2020, les services de soutien a I'arrét tabagique actuellement
disponibles au Québec peuvent répondre aux besoins de plusieurs fumeurs, méme en contexte de
pandémie. C’est d’autant plus important que, selon plusieurs méta-analyses, les fumeurs actuels auraient
jusqu’a deux fois plus de risque d’étre atteints d’une forme sévere de la COVID-19 comparativement aux
non-fumeurs (17-20).

Une nouvelle stratégie de lutte contre le tabagisme qui ciblera Lles fumeurs
vulnérables

La nouvelle Stratégie pour un Québec sans tabac 2020-2025 vise a améliorer la qualité, la couverture

et la promotion des services d’abandon du tabagisme selon les besoins des clientéles (21). Les jeunes
adultes de 18 a 34 ans et les populations défavorisées font partie des clienteles prioritaires visées au cours
des prochaines années. Plus précisément, la Stratégie vise a rejoindre les fumeurs dans les lieux qu’ils
fréquentent, améliorer I’acces aux aides pharmacologiques pour les fumeurs plus vulnérables ou trés
dépendants et favoriser le développement des services de soutien qui utilisent les nouvelles technologies.
Les données québécoises recueillies en décembre 2020 suggerent que ces interventions sont justifiées et
que certains fumeurs pourraient avoir besoin d’un soutien accru pour renoncer au tabac apres la pandémie.


https://defitabac.qc.ca/le-defi
https://www.lenicobar.com/
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Annexe

Figure 1

30
25
2
15
10

o

Proportion (%)

o

Consommation de cigarettes au cours du mois précédent, selon le sexe et I’age,
Québec, décembre 2020

28 28
09 24 20 24
19
16
I I 9

Tous Homme Femme 18-24 ans 25-34 ans 35-44 ans 45-59 ans 60-69 ans 70 ans et +

Figure 2

ation
Ménages Scolarité Emploi

Défavoris
matérielle

Zone

Sexe Age

Consommation de cigarettes au cours du mois précédent, selon certaines
caractéristiques sociodémographiques, Québec, décembre 2020

Sans emploi GG 39
Emploi temps partiel NG 20
Emploi temps complet GGG 04
Etudes universitaires NG 17
Etudes collégiales NG 21
Etudes secondaires ou moins  [INEEGGGEEEEE_—_—_—_——— 5
Ménage sans enfant mineur NN 19
Ménage avec enfant mineur NG 05
Ménage avec 1 personne NGNS 06

Dimension matérielle Q5: plus défavorisé¢ NG 07
Dimension matérielle Q1: plus favoris¢ GG 19

Petites villes et monde rural [NNEGS 23
Villes de 10 000 & 100 000 habitants NN 22
Autres RMR IS 20
RMR Montréal GGG 01

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45
Proportion (%)



Figure 3 Nombre de cigarettes fumées par jour de consommation au cours du mois précédent,
selon le sexe et I’age, Québec, décembre 2020
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Figure 4 Nombre de cigarettes fumées par jour de consommation au cours du mois précédent,
selon certaines caractéristiques sociodémographiques, Québec, décembre 2020
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Figure 5 Répartition des fumeurs d’aprés les changements de leur consommation
au cours du mois précédent, comparativement au méme moment en 2019, selon le sexe
et 'age, Québec, décembre 2020
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Figure 6 Répartition des fumeurs d’aprés les changements de leur consommation
au cours du mois précédent, comparativement au méme moment en 2019, selon
certaines caractéristiques sociodémographiques, Québec,
décembre 2020
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