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17 avril 2020

L’honorable Frangois Legault L’honorable Danielle McCann

Premier Ministre Ministre de la Santé et des Services sociaux
Gouvernement du Québec Gouvernement du Québec

Objet : Mesure urgente afin de favoriser la cessation tabagique et le sevrage de la nicotine

Monsieur le Premier ministre,
Madame la Ministre,

Permettez-nous d’emblée de vous féliciter pour la gestion compétente et rigoureuse de la crise de la
COVID-19 par le Gouvernement du Québec. Il va sans dire que I'ensemble des consignes et des
mesures d'urgence que vous avez mises en place sont nécessaires et efficaces, et que c’est pour cette
raison que vous et vos équipes avez obtenu la cote de satisfaction de la population la plus élevée au
pays. Nous sommes également ravis de votre ouverture a recevoir des suggestions pour améliorer la
réponse du gouvernement.

Ceci dit, nous comptons malheureusement certains oubliés dans le cadre de cette pandémie, I'un
d’eux étant le tabagisme en tant qu’agent d'exacerbation des infections respiratoires.

La COVID-19 est principalement une maladie des voies respiratoires et nous savons déja que
I'incidence, la durée, la gravité et la mortalité des infections respiratoires causées par d'autres virus
sont toutes plus élevées chez les fumeurs.

L’ensemble des recherches préliminaires indique que la COVID-19 agirait de la méme facon!?, et
I'analyse des données chinoises préliminaires semble confirmer ce constat: les fumeurs chinois
auraient jusqu’a quatorze fois plus de risque de développer une maladie grave associée a la COVID-19
que les non-fumeurs?. Il faut donc voir le tabagisme comme le principal facteur de risque modifiable
en lien a un pronostic défavorable menant aux séjours a I’hdpital, voire aux soins intensifs.

En somme, méme si 'on en apprendra davantage au sujet des mécanismes biologiques en jeu3 au
cours des prochains mois, les données actuelles justifient déja amplement le déploiement urgent
d’efforts gouvernementaux spécifiques et concrets en faveur de la cessation tabagique.

En effet, de plus en plus d’autorités médicales signalent I'importance d’arréter de fumer* tout en
encourageant les gouvernements a saisir ce moment d’efforts collectifs et de sacrifices personnels
pour envoyer ce message aux fumeurs alors que ces derniers, comme 'ensemble de la population,
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sont manifestement plus réceptifs aux consignes venant des professionnels de la santé publique en
cette période de crise sanitaires.

Dans ce contexte fortement anxiogene ou de nombreux fumeurs ne sont plus contraints par les
horaires de pauses pour aller fumer une cigarette a I'extérieur, le Premier Ministre, la ministre de la
Santé et le directeur national de santé publique ont 'occasion de faire preuve d'un souci particulier
envers les 1,2 million de Québécoises et de Québécois qui fument et qui sont dépendants a la nicotine.

Mentionnons également la protection accrue des enfants et autres membres d'un ménage qui
risquent davantage d’étre exposés a la fumée secondaire en cette situation extraordinaire de
confinement et d'isolement social.

Le vapotage est également déconseillé pendant cette pandémieé compte tenu des nombreuses études
montrant les effets négatifs de 1'aérosol de la cigarette électronique’ sur la physiologie des cellules,
sur les organes pulmonaires8 et sur le systéme immunitaire, en plus du risque que le virus SARS-CoV-
2 se propagerait via cet aérosol®. Le vapotage chez les adolescents du Québec est particulierement
problématiquel® et de ce fait le sevrage de la nicotine transmise par la vapeur est tout aussi urgent
pour les mineurs.

Dans le cas du vapotage comme celui du tabagisme, les experts citent aussi le risque accru de
transmission du virus!! de la main a la bouche dii aux contacts fréquents entre les doigts et les levres,
qui constituent une voie d'entrée pour les capsules virales en plus du partage de ces produits dans
certains contextes sociaux.

Depuis plus d’'un an, notre regroupement de spécialistes en cessation réclame I'élimination des
obstacles financiers qui bloquent 'acces aux thérapies de remplacement de la nicotine (TRN -
timbres, gommes, vaporisateurs, inhalateurs, pastilles, etc.) et autres aides a la cessation (Varenicline
et Bupropion), notamment pour les fumeurs (et vapoteurs) qui n’ont pas les moyens de se les payer
eux-mémes.12 Etonnamment, le régime actuel ne rembourse qu’une seule ronde de traitements par
année, méme si plus de traitements sont prescrits par un médecin. Si un fumeur échoue lors de sa
premiére tentative, il doit attendre une année entiére avant de pourvoir en entamer une nouvelle. Or,
¢a prend jusqu’a 30 tentatives en moyenne avant de réussir a arréter de fumer!13
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Avant méme la crise actuelle, plus d'une centaine de pneumologues, d’inhalothérapeutes,
d’'infirmier(e)s, d’'intervenant(e)s en cessation et d’autres experts médicaux du Québec ainsi que des
associations médicales ont ajouté leur voix!4 a notre demande initiale visant la prescription des TRN
sans restrictions arbitraires sur la durée, la fréquence et la dose des traitements.

D’autres pays!s ont déja reconnu la rentabilité économique des traitements de sevrage gratuits. Mais
aujourd’hui, dans le cadre d’'une pandémie d’'une maladie respiratoire et de pertes d’emplois records,
il est d’autant plus urgent de rendre ces médicaments les plus accessibles possible!¢ (heureusement,
la thérapie de remplacement de la nicotine peut déja étre prescrite par un pharmacien au Québec).

Rappelons que la science est claire. Combinés a 'accompagnement motivationnel comme celui offert
par la ligne gratuite J'arréte (1-866-JARRETE), ces médicaments doublent et méme triplent les taux
de réussitel’.

La cessation engendre des bénéfices immédiatsi® pour tous les organes du corps, mais tout
particulierement pour les poumons. Les petits cils vibratiles qui tapissent les poumons et les voies
respiratoires et qui sont endommagés par la fumée, par exemple, commencent a guérir dans les jours
qui suivent l'arrét tabagique. Ces millions de cils travaillent ensemble pour piéger et expulser des
poumons les impuretés, le mucus et les débris de virus lorsque l'on tousse. Il s’agit la d'un des
principaux systemes de défense contre les symptomes débilitants associés aux infections
pulmonaires. La probabilité accrue de développer des complications résultant d’infections
respiratoires chez les fumeurs en général (comme pour l'influenza/la grippel?) est justement due a
son mauvais fonctionnement.

En d’autres mots, pour les Québécoises et les Québécois qui seront éventuellement infectés
par le coronavirus, arréter de fumer peut signifier la différence entre la guérison et des
complications pouvant entrainer la mort.

Au Québec comme ailleurs, nous savons comment aider les fumeurs a arréter et augmenter leurs
chances de survie a travers cette pandémie, mais encore faut-il leur fournir les outils dont ils ont
besoin. En levant les barrieres économiques qui bloquent I'accés aux soutiens thérapeutiques a la
cessation — au moins pour les prochains mois — votre gouvernement aiderait non seulement
d’innombrables fumeurs a éviter la multitude de maladies causées par le tabagisme mais il
favoriserait aussi les chances que ces derniers s’en sortent mieux face aux conséquences de la COVID-
19, et, ce, tout en allégeant le fardeau pesant sur le systeme de santé20.

Tout compte fait, la cessation tabagique devrait faire partie des mesures de contréle de la pandémie
mises de I'avant par le gouvernement du Québec.
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Nous sommes fiers de notre gouvernement, nos premier ministre, ministre de la santé et directeur de
la santé publique, et nous tenons a tout faire pour diminuer les risques associés ala COVID-19 dans la
population du Québec.

En espérant recevoir bientdt de vos nouvelles, veuillez agréer, monsieur le Premier ministre et
madame la Ministre, I'expression de nos sentiments les meilleurs.

(A titre individuel et au nom du Regroupement d’experts pour la cessation tabagique:)
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