ses 5

o

) sante Va],als
eltsforderyng Wa

‘- t‘PRET




Le CIPRET-VS féte ses 25 ans !

Centre d’information et de prevention du tabagisme

Sion, le 05.06.25

Dre med. Arlette CLOSUIT-JENZER, Médecin de référence du CIPRET-VS,
Tabacologue, Martigny

Dr sc. soc. Alexandre DUBUIS, Responsable du secteur Addictions — CIPRET




25 ans de lutte contre le tabagisme :
Rétrospective d’un travail collectif et regard vers I’avenir

= ATlorigine, une prise de conscience

= Le Valais s’arme d’un nouvel outil

= Deébut d’'une lutte commune pavée de victoires
= Chiffres clés

= Le CIPRET-VALAIS en quelques initiatives phares
(campagnes & lobbying)

= Impact & bilan
= Un regard vers l'avenir
= Remerciements

=  Annexes




Les années 2000: un constat sans appel

La population suisse subit une forte exposition au tabagisme passif,

le gouvernement est poussé a I’action

LES DERUTS DU CIPRET

~BEN, Y A
D BolloT!

3
@

CAFE DV MMERCE

'S o)
S
L‘ Y
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K. Ziircher, M. Pasche, L. Chinet. Protection contre la fumée passive dans le canton de Vaud: rétrospective et

bilan. RMS. 7.06.2017




Des statistiques alarmantes

Une nette augmentation de la prévalence du tabagisme en Suisse

est relevée en 1997

La prévalence est la proportion de personnes concernées par un évenement/maladie a une

date donnée

= 33 % de la population

suisse est touchée par le

tabagisme en 1997
= 39 % de fumeurs

= 28 % de fumeuses

Evolution de la prévalence du tabagisme (%) entre 1992 et 2022,
au total et par sexe

45%

40%

35%

30%

25%

20%

15%

10%

5%

/\?\“’M\

1992

1997

2002

Q Population totale
o)| Hommes

? Femmes
L J ° L ] °
2007 2012 2017 2022

OFS, 2022

ESS 1992-2022 (Sources OFS, 2023)



Naissance du CIPRET-Valais

Face a la forte prévalence du tabagisme, le Valais s’équipe pour
lutter contre la premiére cause de mortalité évitable en Suisse

= CIPRET: Centre d’'information et de prévention
du tabagisme

= Reconnu par le Département santé, affaires
sociales et de culture

= Inauguré a Sion le 15.04.2000, en présence
notamment de :

Mme Béatrice JORDAN, Directrice LVPP
M. Thomas BURGENER, Conseiller d’Etat

Dr PD Hubert S VARONIER, Président Comité
Prof. Jean-Marie TSCHOPP, membre Comité
Prof. René TABIN, membre Comité

Dr Jurg Kémpfen, membre Comité

ESS 1992-2022 (Sources OFS, 2023)
Annexes slides 47-50 (coupures de journaux)




Les missions du CIPRET-Valais

= Coordonner les actions de prévention tabagique en Valais

= Informer et aider concretement a:

= Reéduire l'initiation au tabac
= Protéger contre le tabagisme passif
= La désaccoutumance au tabac




Les missions du CIPRET-VALAIS

= Se coordonner avec les autres organismes cantonaux et nationaux :
* Une collaboration riche avec le CIPRET-Genéve, I'AT et le CIPRET-Vaud

—

Dr Jean-Charles RIELLE

Responsable CIPRET-Ge et politicien trés engagé, a parrainé les premiers pas du
CIPRET-Valais, a été trés généreux en conseils et exemples de matériel

Mme Verena EL FEHRI
Dir. de I'Association suisse pour la prévention du tabagisme (AT), a partagé ses
connaissances sur le tabagisme en Suisse et les stratégies de prévention

Prof. Jacques CORNUZ

Dir. de I'Unité de Prévention du CIPRET-Vd, puis Dir. et médecin-chef de la PMU, puis
d'Unisanté Lausanne. Expert international en prévention du tabagisme, a instruit des
formateurs qui ont permis au CIPRET-Vs de s'engager en aide a la désaccoutumance au
tabac et de transmettre des informations scientifiques




Le début d’une lutte commune et organisée

CIPRET-Valais:
Communion entre Conviction et Co-Construction : 5 C

o,

pharmaj i

Département de I'économie et de la f
Sevice de I'enseignement
Departement fiir Volkswirtschaft und
Dienststelle fiir Unterrichtswesen
CANTON DU VALAIS
KANTON WALLIS

SMVS / VSAG
Société Médicale du Valais
Walliser Arztegesellschaft

RSV
GNW

¢

*
i X Le Réseau Santé V:
3l Gesundheitsnetz !

4 % % %

GASTR@ VALAIS

ORMATION
soresSONNELLE VALIS

Société suisse des médecins-dentistes

Schweizerische Zahnérzte-! lischaft
. .

Valais - Wallis
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Les prémices du CIPRET-Valais

2000-2001:

Reconru par Sociéd Suisee :] 13h45: Bienvenue
de Médecine Intorne o par la Société Suisse. DrA. Closuit, Sion
Lo O Dr P-Y. Uldry, Martigny, modérateur

= 1er séminaire organisé par CIPRET-Valais au eroTE G

PD Dr M. Tschopp, Montana

Centre du Parc a Martigny le 09.11.2000 AUTBRRE || L e

et i nous étions en train de gagner la partie?
comment améliorer Dr)C. Rielle, Gendve

son efficacité?

14h35: Que faire devant un fumeur «récalcitrants?
Dr). Cornuz, Lausanne

= Encouragement a I'arrét du tabac, £ e
Journée 31 mai - Concours: 2000-2017 e b

de13h45a16h50

Centre du Parc a Martigny 1St "ms.twt i
= Séminaires de formation en désaccoutumance : SR

Organisation: Inscription par téléphone: 16h45: Conclusions
DA, Closuit (CIPRET-VS) :

027 /323 3100 (Dr P-Y. Uldry, Martigny, modérateur
= Thématiques diverses: influence de la pub e S . H

o)

Annexes slides 47-69 (photos & coupures de journaux)



Premier jalon historique

2000-2002:

Des hopitaux sans fumée

= Convaincre les Directions des hépitaux, le
personnel

= Protéger de la fumée passive : « Espaces
fumeurs » bien définis

= Encourager et soutenir I'arrét du tabac pour les
patients hospitalisés : cours pour personnel
infirmier et médical

- L’hépital de Malévoz devient le 1er
hépital sans fumée du Valais grace au Dr
Raphaeél Carron (1946-2008)

Annexes slides 47-69 (photos & coupures de journaux)



Le CIPRET-VALAIS en quelques campagnes phares

= La fumée passive | 2007-2025
= Campagne BPCO | 2010-2013
= Campagne Cardio-vasculaire | 2015-2017 & - ', ’ ¥
= Facebook J'arréte de fumer | 2015-2016 | '

= Grossesse sans tabac | 2015-2025

= Pramont sans tabac | 2017-2024
= Campagnes jeunes | 2007-2025 W

= Campagnes de désaccoutumance | 2007-2016




Campagnes sur la fumée passive

2007-2025:
= Loi sur la santé en Valais:

Dés 2009, interdiction de fumer dans
tous les lieux publics fermés ou a
usage public

- Exposition passive a la fumée
en baisse:

= En 2007: expo chez 19 % des
non-fumeurs

= En 2017: expo chez 6 % des
non-fumeurs

(Données Canton du Valais™)

Leéa,

contrainte de fumer
chaque jour,
des7h15.

enfant estl o)

fumeur =

testez gratuitement I'e ition
de von'% enfant a lal'll __

Aérer et masquer l'odeur.

e

Attendre 5 ans que les particules
disparaissent du siége enfant.

*Source : OVS — Rapport « Perception de la santé et comportements de la santé en Valais» 2020, jan., Lien.


https://www.ovs.ch/media/3836/ovs_rapport_ess2017__perceptions_comportements_sant_fr.pdf

Campagne BPCO

1\

TesT BRATU
(MACIE

N PR e

Ce n’est pas
normal.

Carine souffre d¢ BPGO
sans le savoir. 4

Et vous ?

L

2010-2013:

= |Information multi-canaux sur la
BPCO: affichages de rue, etc

= Inciter les fumeurs > 45 ans a
effectuer un test de dépistage en
pharmacie

= > 3000 tests de spirométrie en
pharmacie (67% fumeurs ou ex-
fumeurs)

= Aprés 3 ans:

= 69 % des Valaisans interrogés
connaissent la BPCO

= 77 % des fumeurs interrogés
connaissent la BPCO



Campagnes cardio-vasculaire

2015-2017:

Large impact médiatique

Stands, prés de 400 contréles TA

L'arrét du tabac

réduit de moitié le
risque de maladies
cardio-vasculaires

Collaboration avec médecins,
pharmaciens, hépitaux, TV

y ‘
Quel repos ‘ ’ )
pour vos 50 ans ? A

STOP [ TABAC

Wo méchten Sie
mit 50 lieber liegen?

Welche Blumen zu
=% | lhrem Fiinfzigsten?




Campagne Facebook «J’arréte de fumer»

2015-2016 :

JARRETE DE FUMER
LE 7 SEPTEMBRE

1¢ére édition :

+ Attente de départ : 30 Valaisans
+ Résultat : > 1000 fumeurs Valaisans inscrits

2¢ édition :

= 7008 Romands ont participé a la campagne

91 % des participants: ont effectué une expérience d’arrét
Abstinence rapportée a 1 mois : 57%, a 6 mois : 13,5 %

Facilité d’acces, dynamique communautaire appréciée, large impact
mediatique

Grand Prix Romand de la Création catégorie Réseaux Sociaux

Extension de la campagne au niveau national 2019 — 2020: Stopgether




Campagne Facebook «J’arréte de fumer»

Un co-construction pluri-disciplinaire
Avec la participation de :

= Prof. Jean-Paul Humair, responsable du Cipret —Ge

= Dre Isabelle Jacot-Sadowski, médecin associée Unisanté

= Etde l'agence de communication Ibrid Sion :

= M. Roland Savioz (1964-2020) et M. Fabrice Joliat

70‘3'3 TABAGISME
Romands Arreter ge
arrétent ‘g‘e' ‘:
defumer = [2FaCe




Campagne «Grossesse sans tabac»

2015-2025 :

= Dépliants, affiches pour les
meédecins, sage-femmes,
créeches ...

= Informations dans la presse
(Page santée...)

= Séminaires et formation en
désaccoutumance pour
professionnels de santé

= Campagne reprise par
d’autres cantons

Notre avenir? et
‘avons décidé

Nous UéCrivons s etdenepusaton

pour dire au revoir au tabac.

sans fumée. o

etzt nicht angezeigt.
mn Rauchen
uhoren

Je désire un bébé
J'arréte de fumer

Bébé et maman en santé
Grossesse sans fumée




Campagne Pramont sans tabac

2017-2024

Un projet éducatif innovant en milieu fermé
= Premiére suisse!

= En partenariat avec le Service de Médecine
pénitentiaire (SMP)

= En collaboration avec le CIPRET Valais 5

_ _ mnl'“" ||I
= Soutenu par la FL2PA Fondation latine

«Projets Pilotes Addictions




Campagnes jeunes

2007-2009

\oeeec.,

CiPRET VS

* 33 £ bt~y




Campagnes jeunes

LA PUFF *

AROME
ADDICTION g ARNAQUE

2007-2025

PUFF  PAS REGLO
PAS ECOLD
ET CA REND ACCRO

PUFF
ET GA REND ACCRO

EXPERIMENT EX ERIENCE PROGETTO

NICHTRAUCHEN NON-FUMEU

Tabac et pilule
contraceptive

4

> <

Gewinnerklasse 905, Leuk

un mélange
détonnant!

Il existe des aides efficaces
a I’arrét du tabac




Campagnes jeunes

2011-2019
Apprentissage sans tabac

APPRENTISSAGE
SANS TABAC

www.apprentissage-sans-tabac.ch

2020-...
Ready4Life

. A
ready

:
4




Campagnes jeunes
'S
) D BSwi
ﬁeSta’ femmesTISCHE slflmplc COOINSYXCUERAN
hommesTISCHE for the spirit of sport

LadOE £ ESCAPE  ANGEL

preventeam ] = ADDICT




Campagnes de désaccoutumance

2007-2016

La vie sans fumée
¢a s'apprend

Cours stop-tabac
Séance info tabac offerte

Renseignements et inscription
027 329 04 15
www.cipretvalais.ch

CIPRET VALAIS LIGUE PULMONAIRE VALASANNE vé;}
Rue des Condémines 16
1950 Sion j @ —




Lobbying politique

o Ay

Pour respiref librement

Les poumons d'une sommeliére
ont-ils moins de valeur que ceux d'un
@ fonctionnaire ?

1Valaisans sur 10

veulent l'interdiction de la fumée
dans les cafés et restaurants.

>> Pelition en ligne sur www Jumee-passive.ch

A quand
une loi?

KOMITEE ZUR
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Lobbying politique

2022 : Soutien de l'initiative «Enfants sans tabac»

Premiére Suisse:
Nos enfants

+ 14.01.2022 - Conférence de presse sont ciblés.

avec Mme Marianne Maret, Députée au
Conseil aux Etats pour le soutien de
I'initiative™®

- En Valais : 56,6% de oui

*Photo © Le Nouvelliste, 2022, 15 jan.



Lobbying politique

Interdiction de vente de la Puff en Valais

= 14.01.2022 - 14.11.24 :

= Interdiction vente de cigarettes électroniques jetables type Puffs par le
Grand Consell

= 01.05.25:

= Interdiction entrée en vigueur en Valais




CIPRET-Valais : une évolution visuelle en trois temps forts

Une communication et un logo qui ont évolué avec CIPRET-Valais pour
inclure le nombre grandissant de domaines de prévention et s’adapter a
une structure en mouvement

| Q Promotion santé Valais

Gesundheitsforderung Wallis

ADDICTIONS - CIPRET
SUCHT - CIPRET

CIPRET

VALAIS-WALLIS




Impact

Evolution de la consommation tabagique parmi les jeunes de 11
a 15 ans en Suisse qui fument occasionnellement

20

o O
e — CH

0y

Proportion des 11 a 15 ans en %

| | | | | | |
19494 1953 2002 2006 2010 2014 2013

© Obsan 2019

Source: Addiction Suisse, Lausanne, Etude HBSC, Obsan 2019



Impact

Evolution de la consommation tabagique parmi les jeunes de 11 a 15
ans en Valais qui ont fumé au moins une fois dans leur vie, de 2002 a

2022.

G12 : Proportion des éléves de 11 a 15 ans qui ont fumé des cigarettes traditionnelles au moins

une fois dans leur vie, Valais-Suisse, 2002-2022

-|m_ ........................................................ 'Im_ ..............................................
80% 80%

40% 40% - 0% ama . gaq

20%

2002 2008 2010 0 2014 2018 2002 2008 2010 2014 2018
Valais Suisge

I I I . N ) N
0% 095G L PUUUvD. .. BT R e

15%

Source : Observatoire valaisan de la Santé. Novembre 2024.



Impact

Distribution de la consommation de

cigarettes :

 Proportion des 11 a 15 ans en % qui

ont consommeé des cigarettes au
cours des 30 derniers jours — 2022

« Evolution du % des jeunes de 11 a
15 ans n'ayant jamais fumé de 2006

a 2022

100
80
60
40

20

Proportion des 11 a 15 ans en %

l

20 jours ou plus: 1.6 %
10-19 jours: 0.6 %
3-9jours: 1.7 % j\

1-2jours: 3.0 % ——

Proportion
des112a15
ans

\— jamais: 93.1 %

jamais

T
2006

T
2010

T
2014

T
2018

T
2022

Source : Addiction Suisse — Etude « Health Behaviour in School-aged Children » (HBSC), © Obsan 2025 Lien.


https://ind.obsan.admin.ch/fr/indicator/monam/consommation-de-cigarettes-age-11-15

Impact

Consommation de la vaporette chez les jeunes

Proportion (%) des écoliers (14-15 ans) affirmant avoir fumé la cigarette
¢electronique au moins une fois dans les 30 derniers jours, par age et par sexe,

Valais-Suisse, depuis 2018
Lo Filles
Valais Suisse Valais Suisse
14 ans 19% 13% 17% 18%
2018 15ans | SEa TR g S
asams | R e e
14 ans 27% 15% 27% 20%
2022 15ans | 28% | ST T SEa
14-15ans | 27% | s00 T P s

Source : Health Behaviour in School-Aged Children {HBSC), Addiction Info Suisse

Derniére mise a jour : Aodt 2024

Remarques(s):

Lors de I'enquéte 2018, cette question n'a été posée gu'aux écoliers de 14 et 15 ans, alors que I'enquéte 2022 s'ast
intéressée aux enfants de 11 3 15 ans. Par soucis de cohérence et de comparabilité, seuls les 14-15 ans sont relevés,

= 0Vs




Impact

Proportion (%) des écoliers
affirmant avoir fumé la cigarette
traditionnelle au moins une fois
dans les 30 derniers jours, par age
et par sexe, Valais-Suisse, depuis
2006

Source : Health Behaviour in School-Aged Children (HSBC), Addiction Info Suisse. Derniere mise a jour : Aolt

2024

Gargons Fillas
Valais Sulsse Valais Sulsse
11 ans 7% 3% 2% 3%
1Zans | g% | 7% CE A %
B3ans | EC A ST L 9%
= 1dans | 2% | 14% | 9% | 0%
5ans | 3% T L 3% T 7%
11-15ans | 5% | 2% | 4y | 13%
11 ans 4% 3% 2% 1%
12ans | UL g% | LE A FEA
BUUR - S
14 ans 26% 23% 21% 20%
15ans | CYE R 3% | EY A 7%
11-15ans | w% | 6% 4% | 13%
11 ans 3% 2% 1% 1%
1Zans | 6% | T 1w %
BOPR S W 0 <
14 ans 12% 12% 17% 1%
5ans | - A ST 2% 7T 8%
11-15ans | | g% | g | T 8%
11 ans 2% 1% 1% 0%
1Zans | 6% | % T 3w | %
PN - I N
14 ans 10% 10% 10% 108%
15ans | % | hE A 7% | 5%
11-15ans | % TC A 7% | &%
11 ans 2% 2% 1% 1%
1Zans | . % 9% T FEAN %
13ans | . LA B g% | 6% | 6%
= 14ans | L g | T e
5ans | X 4% P 7%
11-15ans | % | % | % | %




Impact

Proportion (%) de la population, agee de 15 ans et plus, se déclarant
fumeurs, par sexe, Suisse, depuis 2011

Hommes Femmes Total
Année Fumeurs Fumeurs Fumeurs Fumeurs Fumeurs Fumeurs
2007 | o 23% | 9% 8% .8k 2% TR
2012 | 23 | 9% 1'% ... 8% 2% |8
2007 | 2% 0% ... e o Te ] 9% | 8%k |
2022 18% Q%G 14% T9% 16% 8%

Source : Enquéte suisse sur la santé (ESS), OFS. Derniére mise a jour : Novembre 2024. © OVS



Impact

Proportion (%) de la
population se déclarant
fumeur par sexe et par
classe d’'age, Valais-
Suisse, depuis 1992

Valais Suisse
Fumeur Anmn' ‘m Fumeur :‘"m "m

1992 IT% 14% 49% 36% 14% 50%
1997 | A% | 13w | 46% | 4% | 1w | 8%
2002 | 2% | 14w | 543 | 7% | 1% | 53%
15-39ans | 2007 | ®% | 0% | 55% | 3% | Mm% | 55%
012 | ®/% | % | 58% | 3% | 1% | 52%
2017 | 8% | 1% | 51% | % | 1% | 55%
2022 | 7% | 0% | 63% | 28% | 12% | 60%

1992 28% 28% 44% 30% 26% 44%
1997 | 2% | 0% | 2% | 3% | 5% | 2%
2002 | %% | 3% | 5% | 2% | "% | 53%
4064ans | 2007 | 7% | 6% | a7 | 29% | %% | 455
2012 | 2% | 5% | 2% | 29% | 5% | 4%
2017 | 2% | 24% | 53% | 28% | 24% | 8%
022 | 29% | 18% | 52% | %% | 2% | 51%

1992 10% 28% 62% 15% 28% 56%
1997 | 8% | %% | 57% | 15% | 6% | 59%
002 | 1% | %% | 65% | 14% | 7% | 59%
B5ansetplus| 2007 | 16% | 0% | 55% | 13% | 2% | 55%
2012 | 4% | 8% | 48% | 13w | 3% | 54%
2017 | 4% | 39% | a7% | 4w ] B | 51%
2022 | 15% | 8% | 7% | 1am | 6% | 50%

Source : Enquéte suisse sur la santé (ESS), OFS. Derniere mise a jour Novembre 2024. © OVS




Un bilan réjouissant

25 ans apreés son inauguration, le CIPRET-Valais a pu :

=  Conserver le role de coordinateur au
sein de PSV et du canton

= Organiser nombreuses campagnes
«grand public» et plus spécifiques

= Encourager et donner des formations et
conseils en désaccoutumance au tabac
pour les fumeurs et les professionnels
de la santé et de la prévention

Rapidement réagir a I'évolution de
’'industrie et de la société : informations,
adaptation du cadre structurel et
législatif

= Concernant la protection du tabagisme
passif

= La vente des produits du tabac et
nicotinés

= Observer une baisse de la prévalence du tabagisme:
= 1997: 33 % | 39 % de fumeurs | 28 % de fumeuses (CH)*
= 2022: 24,9 % | 27,5% de fumeurs | 22,5 % de fumeuses (VS)**

*(ESS 1992-2022, Sources OFS)
**(ESS/Obsan 2025)



Le regard porté vers un avenir caractérisé par de nouveaux

enjeux...

...selon les nouveaux produits : tabac a chauffer, snus, sachets de
nicotine, vaporettes, ... un «<nouveau» monde selon I'industrie du

tabac

Proportion (%) des éléves de 14 et 15 ans qui ont
utilisé la pipe a eau, le snus, du tabac a priser ou
du tabac chauffé au moins une fois dans les 30

derniers jours, Valais, 2018 et 2022*

Année de 2018 2022

’enquéte

Age 14 15 Total 14 15 Total
Pipe a eau 5% 4% 5% 2% 3% 2%
Snus 6% 6% 6% 6% 8% 7%
Veloze 1% | 2% | 2% | 3% | 6% | 4%
chauffé

Velee s NA | NA | NA | 5% @ 9% | 7%
priser

P o P, fos 430 selont
Mt a0 pald deg prod
IADC dont b bt ot be fo0 TaBAC
‘ ) Philip Morris va agir pour
«un monde sans fumée»
La multinationale dont le siége européen esta

LBUSENNE, Ve 3o are Mo Weree @ -
alternatifs col LETEMPS
cigarette. . ... ARy

Mads Larsen: «Chez BAT, on
sent un nouveau souffle»

*Observatoire valaisan de la Santé. Novembre 2024.
nxp/ats, (2018, 1 oct.). «Philip Morris va agir pour «unmonde sans fumée»». 20Minutes, lien
Pecan, Serva, (2019, 14 juil.). «Mads Larsen: «Chez BAT, on sent un nouveau souffle»»- Le Temps, lien


https://www.20min.ch/fr/story/philip-morris-va-agir-pour-un-monde-sans-fumee-431314408664
https://www.letemps.ch/economie/mads-larsen-chez-bat-on-sent-un-nouveau-souffle

Le regard porté vers un avenir caractérisé par de nouveaux
enjeux...

...selon le genre et I’age :

Jeunes

Prévention auprés des jeunes: capitale pour prévenir I'entrée en
consommation

Femmes

Information et soutien des femmes dans la désaccoutumance aux
produits du tabac et nicotinés: essentielle

Baisse de la prévalence du tabagisme au cours des 25 derniéres
années est moins marquée chez les femmes que chez les hommes.

Prévalence du cancer du poumon, associée étroitement au tabagisme
dans 85-90 % des cas, en augmentation depuis 50 ans




Le regard porté vers un avenir caractérisé par de nouveaux
enjeux...

...selon le genre et I’age :

Femmes Taux brut de mortalité, par dge, Valais
Taux brut de mortalité, pour 100'000 habitants, du cancer du poumen, par classe d'dge et par sexe,
. La mortallté par Valais, 1992-2021
cancer du poumon
L , . Hommes Femmes
a diminué depuis

1992 chez les

hommes mais pas
chez les femmes, : /\\ -]
particulierement
chez les fumeuses
les plus agées, en
Valais comme en \,\ /
Suisse (0VS 2024) W —

o o

T T T T T T T T T T 1
1992-1996 1997-2001 2002-2006 2007-2011 2012-2016 2017-2021 1992-1996 1997-2001 2002-2006 2007-2011 2012-2016 2017-2021

=
&
=
-
&
=

=
&
=
=
]
=

&
&
=

Tz brut pour 100'000 habitants
Tz brut pour 100'000 habitants

I
&
=

200+ 200+

W 20-4gans M 50-69ans M 70anset+ W 20-48ans M 50-69ans M 70anset+

*Observatoire Valaisan de la Santé, lien


https://www.ovs.ch/fr/indicateurs/id-1271-cancer-du-poumon/

Le regard porté vers un avenir caractérisé par de nouveaux
enjeux...

...selon le genre et I’age :

Femmes

Augmentation de la mortalité par cancer du poumon chez les femmes en
Suisse :

- Historiquement, les femmes ont commencé a fumer plus tardivement et ont
commencé a arréter de fumer plus récemment

« Latence entre arrét du tabac et annulation du risque de cancer




Le regard porté vers un avenir chargé de nouveaux enjeux...

...selon le genre et I’age :

Femmes

* Les décés par cancer du
poumon sont passes de
5,1% en 1970 a 18,3% en
2022

* Un croisement avec la
mortalité par cancer du sein
est en train de s'effectuer,
liée aussi a une meilleure
détection du cancer du sein
et a des traitements plus
performants

Décés selon les cancers du poumon et du sein chez les femmes,
de 1970 a 2022

Taux standardisé pour 100 000 habitantes

— Cancer du poumon — Cancer du sein
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Source: OFS - Statistique des causes de déces (CoD) © OFS 2025

- D'ou l'importance de continuer a encourager et aider les fumeuses a
arréter de fumer le plus rapidement possible

20Min, 2025, 20 mai. Les femmes vivent plus longtemps, mais en moins bonne santé, Source OFS 2025 lien


https://www.20min.ch/fr/story/enquete-les-femmes-vivent-plus-longtemps-mais-en-moins-bonne-sante-103347871
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En mémoire de figures phares de la lutte contre le tabagisme

Dr PD Hubert S. VARONIER
(1932-2023)

Mme Béatrice JORDAN
(1939-2021)

Pédiatre allergologue, Président du CIPRET-
Valais :

Immense engagement personnel pour la
prévention tabagique en Valais, grace a ses
convictions et son expertise a Genéve

Directrice de la Ligue Valaisanne contre les
maladies Pulmonaires et pour la Prévention
(LVPP) :

Le CIPRET-VS a beaucoup bénéficié
de son engagement, de sa force de
persuasion et de sa richesse relationnelle




En mémoire de figures phares de la lutte contre le tabagisme

~
Ee

Prof. Jean-Marie TSCHOPP
(1948-2020)

Dr Alain GUNTERN
(1972-2020)

Pneumologue, Directeur du Centre
Valaisan de Pneumologie, au Comité du CIPRET-

Valais :

Tres impliqué dans I'étude Sapaldia,

dans I'enseignement thérapeutique des patients
avec BPCO

« Ce qui a rendu mon époux le plus fier dans sa trajectoire
professionnelle est d'avoir pu participer aux avancées de la
prévention tabagique, en matiére d'information, d'aide et de
législation. » Témoignage de Mme Maria-Pia TSCHOPP (2025)

Président de Pharmavalais, membre du
Comité de référence du CIPRET-Valais :

Trés apprécié pour sa créativité et son
dynamisme
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- Un plaisir trop souvent mortel

Un nouveau centre d'information pour la prévention du tabagisme ouvre ses portes en Valais.

our intensifier la lutte
contre les méfaits du ta-
bac, pour sensibiliser la

P

. population sur le danger réel
" que représente la cigarette pour

la santé, le Valais dispose dés

"_ aujourd’hui d’une nouvelle ar-

" tabagisme, . le

me. 1l s'agit du centre d'infor-
mation pour la prévention du
Cipret-Valais,

. inauguré hier matin a Sion en

présence du conseiller d'Btat

" Thomas Burgener.

Le Nouvelliste, 2000, 15-16 avr.

La naissance de ce centre,
avec la création d'un poste de
médecin responsable et d’une
secrétaire & temps partiel vise a
poursuivre le travail d'informa-

: tion et de sensibilisation de fa

population, & coordonner les ac-
tions de prévention, a aider les
fumeurs et & promouvoir la dé-
saccoutumance au tabac avec la
collaboration du corps médical,
mais aussi d'assurer la liaison
avec les autres organisations an-
titabac cantonales, fédérales ou
internationales.

Constat inquiétant

La lutte contre le tabagisme ne
date pas d’hier. Depuis des an-
nées, la Ligue valaisanne contre
les maladies pulmonaires, en as-
sociation avec des médecins,
d'autres ligues ou organismes de
prévention, se bat pow dénon-
cer les méfaits du tabac et inci-
ter les fumeurs a renoncer a un
plaisir plutét dangereux, voire
mortel. Hélas, force est de cons-
tater que ces efforts d'informa-
tion et de prévention ne sont

Lors de la présentation du
CIPRET-YALAIS par Mme Arlette
Closuit (médecin responsable
du centre), le conseiller d'Etat
Thomas Burgener et M. Hubert
S. Varonier, président (de
gauche a droite). of

de succés, notamment chez les
jeunes. Selon I'Office fédéral des
statistiques, le tabagisme a aug-
menté en Suisse de 28,7% a
41,6% chez les garcons de 15 a
19 ans, et de 18,3 4 38,5% chez
les filles des mémes classes
d’age. La situation est pratique-
ment identique en Valais, Autre

CIPRET

les non-fumeurs

Un plaisir trop souvent mortel

rette se fume de plus en plus
jeune. L'enquéte menée auprés
des écoliers démontre en effet
que de 1986 & nos jours, le nom-
bre de garcons et filles qui fu-
ment au minimum une fois par
semaine a triplé chez les jeunes
de 13 ans, et doublé chez ceux
de 15 ans.

Plaisir mortel

«La prévention du tabagisme me
tent tout particulierement a
ceeur, parce que le tabac est la
premiére cause évitable de mor-
bidité et de mortalité prématu-
rée dans notre pays», a rappelé
hier la doctoresse Arlette Clo-
suit, médecin responsable du
Cipret-Valais. «Toutes les heu-
res, une personne décede en
Suisse des conséquence directes
de son tabagisme. En tant que
médecin, je m'engagerai en fa-

veur de stratégies de prévention
excluant toute intolérance ou

discrimination envers les fu-
meurs, a qui il sera volontiers
proposé une aide, du moins
pour ceux qui le souhaitent. Il
Jaut lutter contre la fumée, pas
contre les fumeurs qui en sont
victimes.»

Autre témoignage du Dr
Jean-Marie Tschopp, médecin-
chef du Centre de pneumolo-
gie de Montana: «Le tabagisme
serait une épidémie hautement
évitable, si on arrivait enfin &
comprendre combien le tabac
est dangereux. Il faut agir, on
ne peut plus se taire.»

A méditer. La réflexion est
aussi possible sans tirer sur sa

B - v

Ou et
comment?

Le CIPRET a élu domicile a
numéro 14 de la rue des Con
démines & Sion. Accuell cha
que jour ouvrable de 8
12 heures et de 14 4 17 heu
res. En plus des aides et con
seils personnels, ses activité:
se résument ainsi:

~ «Cantonaliser» et coor
donner les actions de préven
tion du tabagisme sur tout Iy
territoire valaisan. Aider e
soutenir les projets régionaux.

— Informer {'ensemble de ki
population du- canton, aide
les fumeurs et promouvoir l:
désaccoutumance au tabac el
collaboration avec le corp:
médical.

~ Assurer la liaison avec le:
autres organismes qui lutten
contre. le tabagisme au niveat
cantonal, ‘national, internatio
nal pour bénéficier de leur:
expériences et de. leur maté
riel.

— Collaborer avec les autres
actions de prévention (alcool,
drogues, accidents, etc) er
organisant des «Check poim
prévention» lors de manifesta-
tions culturelles ou sportives.

Le comité actuel est compo-
sé du Dr Hubert S. Varonier,
président et membre de le
commission médicale ‘de Iz
LVPP,  des Dr Jean-Marie
Tschopp, René Tabin, Kifliar
Imaghorn et de Mme Béatrice
Jordan.
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Walliser Bote, 2000, 15 avr. « Tabak oder Gesundheit »

Walliser Bote  Sarastag, 15. Apeil 2000

11

Tabak oder Gesundheit

Mandat fiir ein medizinisches Informationszentrum

Sitten — Wobisher die’.
Gesundheitsligen  punk~
tuell gemeinsame Arbeit
leisteten, - entsteht ein
unmittethbar dem Ta-
bakmissbrauch  gewid-
metes Informationszen-
trum mit einer Arztin als
Verantwortliche, Alles it
Sinne des neven Gesund-
heitsgeseizes und nach
Vorbildern in vorab stid-
tischen und welschen
Kantonen.

Die neve avf Mandatsbasis fiic
drei Jahre in Teilzeit angestelite
Chefin des Informationszen-
trum Tabak oder Gesundheit
ITAG, Dr. Adette Closuit-Jen-
zer, wird auf die Infrastakor
und dic personctlen Krifie der .
Walliser Liga gegen Lamgen-
krankheiten und fiir Privention
zdhlcn kdonen. Grob - geschitzt
kommt das Informatfonszen-
truin aul ein Budgel um die
150 000 Franken.

Ungleiche Speere -
Neben den genannien Priven-
tionskosien wurde an der gest-
rigen Vorswlung und Erdif-
nung des ITAG die Zahl von 70
Millionen Franken genannt, die
Jibrlich von der Tabakindustrie
n der Schweiz zu Werbezwe-
cken aufgewendet wird. Die
Schweiz wird bald 2u einer In-
sel der Tabakwerbung, denn die
Enropdische Union hat diesbe-
ziglich strikeere Verbote erlas-
sen.

Noch eindricklicher wurde anf
dic vom Buadesamt “fiir Ge-
sundheir  versffentlichte  Zahl
von 10 Milliarden Franken
hingewigsen, di¢ fir die medi-
zinische Behandlong der Folgen
des Tabakkonsurs in unserem
Lande ansgegeben werden. .
Die «Modeme Epidemies, ®ie —
der Lungenspezialist Dr. Jean- .
Maric Tschopp den Tabakken-
sum mennt, hat die Mediziner
und Forscher schon lange be-
schifiigl. Er stelite zudem die
“These auf, wonach erste Unter~
suchungen aus den Jahren 1856
und 1962 ober die Gefdhrlich-
keit des Tabakkousums fir
Kreislanf, Herz und Longe un-
terdriickt wurden und die For-
schung aul dicsem Gebiet r2il-

wurde und zwar in Anlehaung
der Wontwahl der Weltzesund- .
heitsorganisation. Dr. Varonier
ist zusammen mit 2inem ande-
ren Exilwalliser und Stedtrat,”
Dr. Rielle, Mitgriinder eines

weise gar von der Tabak

trie unterwanden wurde . . . Der
Fachmann  zeiste sich sehr
dankbar, dass zehn Fahre nach
der Einrichumg eines gleichen
Informationszentrums i Genf
nun auch im Kanton Wallis zur
Tat geschrinten wird.

Aktive Walliser Arzte
Mit Dr. Hubent S. Varonier hat
das neue Informationszentrumn
Tabak oder Gesundhsit eimen
schiagfertigen, Beisidonion, des
daranf hinweisen konnte. dass
die Devise «Tabak oder Ge-
sundheits statt «Tabak und Ge-
sundheit»  bewusst  gewdhlt

3 i Tabak oder Ge
Raucherinnen medizinische Untersiiitzung bieten.

dheit> will den

Kein Psychoterror
Auf den gestern bereiigestell-
ten Fenerzengen wit der Anf-
schrift «lch kiisse Nichtau-
cher» vergass man dic Rau-
cherinren, obwohl deren Zahl

den Hausarzt weitergeleitet
werden kénnen. Dabei kann
es sich aber dorchaus um Un-
terlagen zur Einrichtng einer
rauchfreien Verwaktung oder
eines rauchfreien Betriebes
handela — eine Sache, die
nicht mit ciner Firma ohnc
Raucherinren zu verwechsein
ser.

Der Vorsicher des Gesund-

ahmlichen Zentrurns in Geafund  jn den Jetzien Jphren stirker
heure dessen Fhrenprésideat.  zugahm als jene der Raucher.
Er unersich gestern dle, Immerhin sei_es gelungen,
«freien Wahl zwischen Tabak oo 5 o0 Ubersermng 7
oder G et 1 . drucken. Wie dem auch
Exposé: «Nigmand bestreites, sei, das  Verschenk von
dass die Gesundheir unser . M

bichstes Gut ist. Deshalb ver-
suchen wir alle, dizses so lange
wie miglich zu behalten. Die
Krankbeitea bedroben uns jo-
doch vom ersten Tag unserer
Existenz  an. Trowz grossen
Forschriven in der Medizin
ktanen noch niche alfe vermie-
den werden, weil deren Ursa-

Feuverzeuger mit obiger Bot-
schaft soll die Toleranz der In-

s omas
Burgener, der gestern  das
Zenrum  mit  seinen - guten

(i fiir die Zokunit be-

chea. -
Dr. Arlerte Closvit-Jenzer sieht

gleitete, erhofft sich eine ge-
sundere Bevolkerung und we-
niger K: fir sein

sich und ihr It
wum  als  Verbindungsglied
zwischen den verschiedenen
Berufsbereichen in  Medizin,
Schule, Politik, Winschaft und

sind. Doch beismy akdv und pas-  MedienSifentlichkeic.
By Rauches wisem wis, dass S ewll ich dic Audpeloc, &
sie Leiden und Tod verursachen  ne vielfalige Dokumentation

und wie diese Ursache ver-
meidbar isL Man hat also die
Wahl: Tabak oder G dheit!

zusammenzusiclien, dic  all-
gemein durch die Gesund-
heitst und Sntich durch

Budger, doch die Arbeit des
ITAG wird such andere De-
partemeaie beueffen.

Es gile ciwa fiir die Schulen
Modeliektionen verzubereiten,
T Gowsbopagnen T4
starten und ganz allgemein dea
steigenden Tabakkonsum der
Jugendlichen zu bekampfen.
and
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Un centre valaisan veut dissiper

LE COURRIER

un méchant rideau de fumée

TABAGISME e Avec la création d'un CIPRET, le Valais se donne une arme plus précise pour
lutter contre la premicre cause de mortalité évitable en Suisse. Sans diaboliser les fumeurs.

CHARLES PRALONG

011 jgnove si les Valaisans fument
plus ou moins que Jes Suisses, 11
faudra attendre quelques semaines
pour que la Ligue valaisanne contre
les toxicomanies (EVT) propose une
interprétation cantonale des études
mendes par PISPA, Plnstitut suisse de
prévention de lalcoolisme et autres
toxicomanics. Il n'était pas nécessaire
de Vattendre pour agir: tout indique
que tes chilfres du tabac en Valais
sont toul a [fait comparables aux
données nationales, La situation est
particuli¢rement inquidtante chez les
jeunes: en quatorze ans, le nombre
des filies et garcons qui fument au
minimum une {ois par semaine a fri-
plé che, les jeunes de trefze ans et
doublé chez ceux de quinze ans, La
création & la mi-avril du Centre d'in-
formation valaisan pour la préven-
tion du tabagisme (CIPRET), qui re-
joint ceux  de  Vaud, Fribourg,
Gendve, Neughatel et Berne franco-
phone, répond a un souct premier de
santé publique: il faut essayer de dis-
siper ce ridean de fumée qui colite
des vies et de Fargent. Le CIPRET dls-
pose pour cela d'un médecin respon-
sable 3 40%, d’un secrétariat & temps
partiel, le tout pour un budget de 150
000 francs, Ce n'est pas Byzance,
mais le canton a promis de financer
en surplus des actions poncluelles,

UNIFIER LA LUTTE

Le champ d‘action est large ¢t dé-
pend de multiples acteurs. La Ligue
valaisanne contre les maladies pul-
monaires Fa déia cxploré, avec

drautres  organisations  cantonales
comme la Ligne contre le cancer et la
VT 1y a aussi les médecins, pa-
rents,  enseignants,  pharmaciens,
centres  médico-sociaux, Une des
taches majeures du CIPRET sera de
coordouner les entreprises des uns et
des autres, «On a déja beancoup lait,
mais de fagon ponctuelle et loca-
liséen, explique la médecin respon-
sable du CIPRET, Arlette Closult. En
reliant fes efforts, on espére toucher
plus de monde et mieux. Prencz, par
exemple, la trés remarquée cam-
pagne de sensibilisation a la consom-
wation d‘alcool récemment lancée
par la LVT. On aurait pu imaginer lui
assocler un message eontre fe taba-
gisme, tant alcool ct cigarettes [ont
association de malfaiteurs, -
Comment procédera-t-on?  Le
centre est encore top jeune pour que
la question trouve des réponses pré-
cises. Arlette Closuit évoque des
pistes, mais ignore feur itinéraire et
qui elles concerneront: action dans le
cadre de la Journée sans tabac du
31 - mai,. campagnes visuelles par
exemple dans les cabinets de méde-
cins et dans Jes créches, informations ot
aide & ceux qui tentent darréter de
fumer, mise sur pied de «points pré-
vention» dans les manifestations, pro-
motion des espaces sans cigareties.
Tout cela sans exclusion. Le CIPRET
ne veut pas tomber dans Je syndrome
de ex-fumeur, devenu si intolérant
par rapport 4 son ancien vice qu'il fu-

sille tous les clopeurs qu'il rencontre, -

«Nous nous battons contre la fuméc,
pas contre les fumers, L2 ot nous fe-
rons 1o wmntion d'eenacee cance

fumée, nous soutiendrons aussi la
création de ficux réservés aux fu-
meurs,» préeise Arlette Closuit,

ENSEIGNER «LA VRAIE LIBERTE»
Le CIPRET utilisera ef sowtiendra
enfin une expérience-pilote de pré-
vention menée dans des écoles valai-
sannes depuis 1994, Intitulée «La
vraie libertén, elle a éé proposée a
1100 écoliers de 6¢ primaire dans la ré-
gion sierroise, puis étendue ponctuel-
lement dans le reste du canton. Les
enseignants, infirmidres, médedns, et
organisations de prévention qui ont
lancé ce projet attendent quil soit in-
troduit dans le programme scolairé,
«Léducation & la santé a soulfert du
refus de Education 2000», explique le
pédiatre et médecin scolaire René Ta-
bin. «Nous avons manqué de direc-
tives claires du Département de I'édu-

cation, et Vintdgration du programime
dans I'horaire dépendail du bon vou-
loir de I'enseignant,» Cela devrait
changer. Bien: qiraucune évaluation
scientifique wait mesuré son impact,
«La yraie libertés a requ un satisfecit
géndral pendant sa phase de test: ex-
cellent accueil de fa part des maitres,
message d'information elficace aupres
des €leves, en particulier dans ses
conseils sur les maniéres de résister 3 la
pression du groupe, responsable de
tant de premieres cigarettes. «A la
maison, les éeoliers discutent avee
leurs parents, y compris ceux qui fu-
menty, se réjouit Rend Tabin,

La Commission cantonale de pro-
motion de la santé, qui biche sur fe
sujet, devrait bicnidt donner-a ce
programme la légitimité qui lui
manque et 'élendre a toutes les
écoles du canton.

Inquiétantes bouffées

La Suisse figure parmi les pays eu-
ropéens oll 'on consomme le plus
de tabac. Quelques chiffres inquié-
tants:

* En 97-98, le pays comptait 1,95
million de fumeuses et fumeurs de
15 & 74 ans. Chacun-e consomme
en moyenne 22 cigarettes par jour,
* Le pourcentage du nombre de fu-

meurs diminué de 1970 4 1995, puis .

s'est stabilisé, Le tabagisme a par
contre notablement augmenté chez
les jeunes adultes ces derniéres

h. -~ HR P AT

annAne Fhasine wan

fes filles fument davantage que les
gargons, au contraire de ce qu‘on
constate chez les adultes.

* Les maladies dues ou liées au ta-
bac représentent 14% des 60 000
décés enregistrés chaque année en
Suisse.

* Les cofits sociaux directs et indi-
rects du tabagisme sont évalués &
prés de 10 milliards de francs par
an. Les fumeurs assument 40% du
colit direct du tabagisme.
Sourca:I«Chiffres et données sur l'alcool et les

Le Courrier, 2000, 25 avr. « Un centre valaisan veut dissiper un méchant rideau de fumée »

MARDI 25 AVRIL 2000
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Presse Riviera/Chablais, 2000, 30 mai.
« Deux priorités: Informer et sensibiliser »

Deux priorites:

informer et sensibiliser

Dans un souci de renforcement de la lutte contre le tabagisme, le Valais vient d’emboiter le pas aux
qutres cantons romands en inaugurant le Centre d’information pour la prévention du tabagisme, le
CIPRET. Rencontre avec son médecin responsable, le D" Arlette Closuit.

ersonne nele contes-
(( . la santé est notre
bien le plus précieux.

* nous essayons tous de la
“onserver le plus longtemps possi-
Sle. On ne peut plus ignorer, le
abagisme actif ou passif est la
sause de multiples maladies dont
‘ouffrent et meurent chaque an-
1ée des millions d'individus 4 tra-
rersle monde. Or, il 'avére quele
abagisme est une cause absolu-
ment évitable. A ce titre, YOrgani-
sation mondiale de la santé a fait
ie la lutte contre le tabac et le pa-

‘mandes (Genéve, Vaud, Fribourg,
Neuchtel et Berne

médecin responsable et 'une se-

dans le «Forum romand tabagis-
me» et au sein de I'Association
suisse pourla prévention du taba-
gisme, Porganisme faitier sur le
plan national.

Le D Closuit rappelle en pré-
ambule gue «depuis de nombreu-
ses années, Ja Ligue valaisanne
contre les maladies pulmonaires

crétaire & temps partiels, 2 comme
objectif prioritaire «la coordina-
tion des actions de prévention du
tabagisme aux niveaux régional et
cantonal afin d’en faire bénéficier
P'ensemble de la population. La
structure vise également & pour-
suivre le travail d’information et
de sensibilisation de Ia population
valaisanne, & soutﬂmr les fumeurs

2

etpourla pré engagée
dans la lutte contre le tabagisme &
travers de nombreuses campagnes
dinformation et de SEnSlbthﬁ-

avee

eta

mance au tabac avec ]e concours
du corps médical, & assurer la liai-
son avec les autres organisations

udisme ses deu priorités pourles
srochaines années». Clest en ces
ecmes, le 14 avril dernier & Sion,
Jue les responsables - Je D" Hu-
sert S, Varonier et le DF Arlette
losuit - ont introdut leur pré-
entation de Pantenne valaisanne
lu Centre dinformation pout Ja
wévention du tabagisme (CI-
PRET), participant ainsi a la coor-
lination des autres structures ro-

tion, ce en
dlautres organismes de préven-

tion tels que L' ensem‘u]e du corps.
médical, la Ligu isanne
contre les Ia Ligue

cantonales et i
collaborer avec les autres associa-
tions de prévention». Le D° Clo-
suit insiste: «Le xdle du CIPRET
sera celui d'un in-

valaisanne contre le cancer, les
centres médico-sociaux, los éia-
blissements scolaires et les méde-
cins notamment. La mise en pla-
ce du CIPRET-VS, qui a débou-
ché sur la création d'un poste de

ermidiaie. dun eiis enre s
différents organismes de préven-
tlon du tabac el de nombreux par-
tenaires issus de divers milieux
Etant en contact avec la popula-
tion visée, ces demiers pourront

par conséquent s’ lmphquer straté-

giquement ¢t de manigre ciblée
jans des actions de prévention

primaire ou secondaire.»

DES OBJECTIFS CLAIRS

‘Au chapitre des objectifs 4 at-
teindre, Arlette Closuit évoque la
mise en place «de concepts de
prévention en coordination avec
{a Comunission cantonale pour la
promotion de la santé du Valais
aveclesoutien de Plnstitut univer-
sitaire de médecine sociale et pré-
ventive de Lausanne. Eile ajoute
qu'eil sera également du ressort
du CIPRET-VS de collecter une
documentation concernant le ta-
bagisme et, avee l'aide de la LVPR.
de continuer 2 assurer non seule-
ment un accueil permanent pour
s personnes désireuses ’obtenir
des informations, mais également
le lien avec les médecins prati-
ciens, partenaires crucieux de la
lutte contre le tabagisme. Leurs

relations privilégiées et suivies
avec le patient favorisent tout par-
ticuliérement Tefficacité des mes-
sages de prévention et Iétablisse-
‘ment de stratégies de désaccoutu-
mance.»

BONNE MOTIVATION,
ENTRE AUTRES...

Sur le point précis de la désac-
coutumance, la responsable du
CIPRETVS estime quil n'existe
pas de recette miracle: «Une fois
une date darrér déterminée — lors

Pour le D' Arlette Closuit, une pé

de de stress et un état

de déprime ne sont pas les meilleurs moments pour

tenter d'arréter de fumer.

oo

n 'absence de déprime -, le futur
ex-fumeur devra se préparer 4
vaincre, avec Faide de son méde-
cin trajtant et de son entourage, la
dépendance comportementale et
Ia dépendance liée & Ja nicotine
conduisant & Uapparition dans les
deux & ving-quaire hewres de
phénomenes phys\ques et psychi-
ques désagréables. Ceur-ci de-
viaient étre combatius par une
bonne motivation, par une stratc—

Organisation mondiale de la santé

Le 31 mai, c’est Ia
Journee sans tabac'

{'Organisatit | {oms)a
décrété le 31 mai «loumnée mondiale sans tabac», En 2000, J'opera-
tion a &té placée sous le slogan «Le tabac tue - Ne soyez pas duj
Tous les ans, six milliards de dollars sont dépensés par les industrisls
du tabac pour le placement et la promotion de produits qui, toutes
Ies neuf secondes (voir encadré ci-contrs), tuent une personne dans
le monde.

L'objectif essentiel de la «ournée mondiale sans tabac» est ¢’inciter
& la réflexion et ¢'encourager les fumeurs & arréter leur consomma-
‘tion de tabac. A cet effet, la campagne suisse «Milestone», dont idée
est de profiter ¢'un moment-clef ou d'une date spéciale pour anéter
de fumer, 7° concours, L leur
consommation du 31 mai au 28 juin et qui s'inscriront au concours
avant le 5 juin pourront participer & un tirage au sort et gagner 5000
francs. lls pourront par ailleurs s'inscrire ali concours international
or%anisé par 'OMS et auront ainsi une chance de gagner 10000
Le CIPRET-VS assure la promotion de ce concours par lintermédiaire
des médecins traitants et des médias valaisans, et attribuera deux
prix de 500 francs chacun, sous forme de bons de voyage. Un prix
sera remis & un habitant du Haut-Valals et I'autre & un participant
bas-valaisan.

Les tirages au sort auront lieu le 28 juin. A noter que le renoncement
‘au tabac sera confirmé par une tierce personne, Les gagnants seront
soumis & un test biologique.

A T'occasion de cette journée du 31 mai, ke CIPRETVS procédera
@galement  la distribution 2 chaque éléve des CO valaisans d'un
exemplaire du journal «News, nouveau plaisir sans tabac». Il contient
des messages de prévention de jeunes et de sportifs.

Mats Gren,

joueur du Grasshoppers Zurich,

nous livre sa vision du fest...
et des ﬂepeﬁﬂances

T3 camen 18 on e e f
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25901 G e
S sttt v
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NEWS.L

concernant ieurs motivations & ne pas fumer. FReommy

Buletins dinscription «MUestone» disponibles au © 027/322 99 71
{CIPRET-VS) o1 0800 882 555.

La couverture de «News, nouveau plaisir sans tabacy,
Journal que fe CIPRETVS distribuera 3 tous les &léves

des CO valaisans ce mercredi 31 mai. i

verre d'eau, mécher un chewing-
‘gum sans sucre, faire des exercices
de respiration) et, trés souvent,
par une aide médicamenteuse
sous forme de substituls nicotini-
ques», En matidre d'aide pharma-
cologique, le DY Closuit mention-
ne le nom du bupropion (Zy-
ban®), disponible sur le marché
national depuis avril dernier.
«Cette substance mime les effets
de la nicotine et apparait trés pro-

metteuse pour le sevrage au tabac,
en diminuant &galement la prise
de poids et Vétat anxiews lié & co

dernier. Son indication nécessite
un avis et un suivi médicaux parce
que ce médicament n'est disponi-
ble que sur ordonnances, expli-
que Arlette Closuit.

ch.M.

A (site dinformations diverses
pour les jeunes). Ste Internet:
wciao ch.

«Un déceés toutes les
heures dans notre pays»

«Laprévention du tabagisme:
me tient particuliérement &
ceeur. | faut en effet savoir
que le tabac est la premiére
cause évitable de morbidite
et de mortalité prématurée
dans notre pays. Toutes les
‘heures, une personne décé-
de en Suisse des consé-
quences directes du tabagis-
me et toutes les neuf secon-
des dans le monde. Fumer
raccourcit I'espérance de vie
de huit ans en moyenne»,
martéle Arlette Closuit. Mére
de deux enfants et ensei-
gnante auprés d'apprenties,
Ia responsable du CIPRETVS
sedit tre il

qu'en Suisse, entre 1992 et
1997, le tabagisme des jeu-
neshommesde 15a19ansa
passé de 28,7% & 41,6% et
celui .des jeunes files de
18,3% 2... 38,5%. «Selon dif-
férentes enquétes, la situa-
tion en Valais est identique &
celle de la Suissen, observe
Arlette  Closuit avant de
continuer. «Ce constat alar-
mant, également dressé par
les Valaisans et notamment
par les enseignants, justifie
un renforcement des straté-
gies de prévention 3 Vinten-
tion non seulement des ado-
IEscents mais. ega(emem

le
probiéme du tabagisme sur-
venant de plus en plus pré-
cocement chez les adoles-
cents et principalement les
jeunes files», Elfe tient a pré-
ciser quen tant que mede-
cin, «je m'engagerai en fa-
veur de stratégies de pré-
vention excluant toute into-
lérance ou discrimination
envers les fumeurs, & qui il
sera proposé une aide, du
moins pour ceux qui le sou-
‘haitent:.

PROJET D’EDUCATION
Une étude de F'Office fédéral

cet
eﬁet, la Commission canw-
nale de 2 promotion de la
santé en Valais a accepté un
projet 'Education 4 la Santé
al'école, dans lequel est pré-
Vi un groupe de travail pluri-
discipfinaire lié au tabagisme.
il tirera notamment profit des
expériences déja réalisées
dans e canton En conclu-
sion, elle déclare vouloir étre
«attentive 3 soutenir les pro-
jetsvisant & diminuer le taba-
gisme passif auquel sont en-
core trop souvent soumis fes
non-fumeurs et tout particu-
ligrement les enfants».
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Reconnu par la Société Suisse.
e Medcine Intorme et par la Société Suisse
de Mékdecine Générale

=

O

AIDE A LA
DESACCOUTUMANCE
AU TABAC:

comment améliorer
son efficacité?

4 Jeudi 9 novembre 2000
3 de13h45a16h50
Centre du Parc & Martigny

Inscription par téléphone:
027 /323 3100

Organisation:
Dr A. Closuit (CIPRET-VS)
D). Cornuz (CHUY)

-

13has:

13 h 50:

14h05:

14h35:

15 h 05:
pion

15h35:

15 h 50;

16 h45:

16 h50:

Bienvenue
Dr A. Closuit, Sion
Dr P-Y. Uldry, Martigny, modérateur

Introduction: bénéfices a Varrét du tabagisme
etimportance de Vimplication médicale dans la
désaccoutumance au tabac

PD Dr .-M. Tschopp, Montana

Tabagisme chez les jeunes:
et si nous étions en train de gagner la partie?
Dr J.-C. Rielle, Genéve

Que faire devant un fumeur erécalcitrants?
Dr ). Cornuz, Lausanne

Aide médi substituts ni

et bupro-

Dr ).-P. Zellweger, Fribourg

PAUSE CAFE

Ateliers (3) avec présentation et discussion

de cas cliniques concrets

Animateurs: Drs |.-P. Zellweger, ). Cornuz et P. Bodenmann

avec la participation de médecins-pneumologues valaisans

 Conclusions
| Dr B-Y. Uldry, Martigny, modérateur

AvERITIE

ac

2000, 09 nov. 18" séminaire organise par CIPRET-VALAIS au Centre du Parc a Martigny
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Journée mondiale sans tabac

Le Valais participe activement a

epuis  plusieurs
années I'OMS a
décrété le 31 mai
Journée mondia-
le sans tabac. El-
le T'a placée sous le slogan «Le
tabac tue, ne soyez pas dupes».
Chaque année 6 milliards de
dollars sont dépensés par I'in-
dustrie du tabac pour le place-
ment et la promotion de pro-
duits qui, toutes les neuf secon-
des, tuent une personne dans le. |
monde.

La Journée mondiale sans
tabac a pour objectif principal
d’inciter a la réflexion et d'en-
courager les fumeurs a arréter
leur consommation de tabac. A
cet effet, la campagne suisse Mi-
lestone, dont V'idée est de profi-
ter gan moment clef ou d'une
datWbéciale pour arréter de fu-
mer, a organisé son septieme
concours. Les fumeurs qui ces-
seront leur consommation de

tabac du 31 mai au 8 juin et qui
s'inscriront au concours avant le
5 juin, auront Yoccasion de par-
ticiper au tirage au sort et de ga-
gner 5000 francs.

de ;En(%‘t;énle reprém! 5 s

es, eurs et euses: dé 15
a populanon suisse ﬁgé(:‘ de" 65 ans en Suisse. alémanique con:
ment 42%des’ petits fumeurs ‘plus de 15 ans fumait. - duite: par: linstitut *de- médecine

e sociale et préventive de I'Universi-
'souhaitent: s abandonner - la - @ Le; pourcentage” des hom- 16 de Berne et publiée par FOfflce

Ils  pourront également
s'inscrire an concours interna-
tional, organisé par I'OMS, et
auront ainsi l'occasion de ga-
gner 10 000 dollars.

Et le Valais?
Le nouveau Centre d'informa- Les fumeurs qui renoncent au tabac vivent, selon leurs témoigna-

cigarette . : mes était de 38%, celui des  fédéral de la statistique.

Le tabagisme passif

tion pour la prévention du taba-  ges, une nouvelle naissance. ask-archives o

gisme (CIPRET-VS), inauguré le e SeS nS €§
14 avril, fera également fa pro- Les personnes qui ont déja  ou par téléphone, au numéro

maotion de ce coneconre nar Pin. reed de fumar an ani n’ant (oramit (RNM 829 RAR an nar

Le Nouvelliste, 2000, 30 mai. « Journée mondiale sans tabac »
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Depuis plusieurs années, I’Organisation
mondiale de la santé (OMS) a décréeé le 31
mai: Journée mondjale sans tabac. Elle I’a
placée, cette année, sous le slogan «J.e ta-
bac tue — Ne soyez pas dupe». Chaque an-
née, 6 milliards (1) de dollars sont dépensés
par les industriels du tabac pour le place-
ment et [a promotion de produits qui, toutes
les nenf secondes tuent une personne dans
lemonde! o

“La Journée mondiale sans tabac a pour
objectif principal dinciter  la réflexion et
d’encourager les fumeurs & arréter leur
consommation de tabac. A cet effet, la
compagne suisse Milestone, dont 'idée est
de profiter d’un moment-clé ou d’une date
spéciale pour améter de fumer, a organisé
son septitme concours. Les fumeanrs qui
cesseront leur consomrmation du tabac du
31 mai au 28 juin et qui ¢"inscriront au
concours avant le 5 juin, auront I"occasion
de participer 3 un tirage au sort et de gagner
5000 francs.

Iis pourront également s'inscrire au
concours international, organisé par
POMS, et auront ainsi une chance de rem-
porter 10 000 dollars US.

Les tirages au sort anront lieu le 28 juin.
Le renoncement au tabac sera confirmé par
une tierce personne gt les gagnants seront
soumis 4 un test biologique.

Les personnes qui ont déja cessé de fu-
mer ou qui n’ont méme jamais commencé
ont également une chance de gagner. Elle
peuvent en effet inciter une fumeuse ou un
fumeur & participer au concours et prendre
ainsi part au tirage an sort supplémentaire

Journal du Chablais, 2000, 30 mai. « Journée mondiale sans tabac »

5000 francs

Ung bonne raison d"arreter de fumer

d’un prix de 500 francs.

Des builetins d’inscription peuvent &tre
demandés au CIPRET-VS (Centre d’infor-
mation pour la prévention du tabagisme,
rue des Condémines 14, case postale 888,
1951 Sion), an numéro de téléphone gratuit
0800 882 555, par fax an {(031) 389 92 60
ou par courrier ¢électronique: Info@at-
schweiz.ch ou www.at-suisse.ch

A P’oceasion du 31 mai, le CIPRET-VS
distribuera également & chague éléve des
cycles d’orientation valaisans, un exem-
plaire du journal «News, Nouveau Plaisir
sans Tabac» contenant des messages de

" prévention de jennes et notamment de spor-

tifs concernant leurs motivations 2 ne pas
furper. ’ ©
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Walliser Bote

Samstag, 8. Juki 2000

Lieber Toff fahren als rauchen

Das Los entschéidigte Martin Hermann am Tag des Nichirauchens

Albinen — Weltweit

wurde am internationalen
Tag des Nichirauchens,
dem 31. Mai 2000, ein so
genannter «Aufhéirwett-
bewerb» .ausgeschrieben.
Zu den Gewinnern gehor-
te auch der Albiner Fa-
brikarbeiter Martin Her-
Nian.

Den 500-frinkigen Reisecheck
von Hotelplan nahm Martin
Hermann gerne entgegen. Es
war aber nicht seine Hauptmoti-
vation fiir das Aunfhodren mit
dem Rauchen, Bis zum Welt-
nichirauchertag  dieses Jahees
rauchte er locker seine zwet
Marlboro-Pakete, jetat liisst er
die anderen rauchen.

Bergluft

Den Entscheid zum Aufhéren
fasste er am ersten Tag der
Pausseroffnung aut der Grimsel.
Seine  {2-jibrige Tochler war
thim Zeugin und {ormelle Be-
gliubigungsperson  filr  den

Martin Hermann aus Albinen tiberlissi seit dem letzten Welitag des Nichirauchens die Zigareiten
anderen.

Walliser Bote, 2000, 8 juill. « Lieber Toff fahren als rauchen »

Nichtraucherwettbewerb, - der
am. gleichen Tdg begann. Hin-
weise aus der Presse hatten ihin
mit der Aktion bekannt ge-
macht, aber es war sein Haus-
arzt, der ihn bej einer Routine-
kontrolle formelt mit dem neuen
kantonalen'  Informationszen-
trum «Tabak oder Gesundheit»
in Verbindung brachte.
Zusammen mit einer Frau aus
Verbier, erhielt Martin Her-
mann am Donnerstag in Sitten
eine moralische und malerielle
Unterstiitzung. Zuvor galt es al-
lerdings, sich einer strengen
Urinprobe nach einmonatiger
Rauchenthaltsamkeit zu stellen.
Fiir den Erfolg derartiger Wett-
bewerbe sprechen die 31 delini-
liven Nichtraucher, die im Jahre
1999 aus dem gleichen Weithe-
werb hervorgingen, der ledig-
lich eine Enthaltswnkeit von ci-
nem Monat verlangte.

Nachtschicht
als Gelahr
Der Schichtarbeiter in den Alu-
suisse-Werken in Steg wussle

von der Versuchung, zur Ziga-
rette zu greifen in der Nacht-
schicht za berichten. Allerdings
sei die viel gepriesene Wachhal-
te-Funktion des Nikoting zu
spiiter Stunde ein nicht bewiese-
nes Mirchen, Perstinlich habe
er friiher dran geglaubt, hente
sei er auch chne Zigaretten in
tiefster Nacht wach und arbeits-
fihig. Die Arbeitskoliegen ha-

- ben bisher anf seine nun offent-

lich gewordene Aktion positiv
reagiert.

Die Lektiire eines Buches mit
der sachlichen Schilderung der
gesundheitlichen  Folgen des
Rauchens, der friihe Tod eines
Onkels und des Vaters an Lun-
genkrebs und der sanfte Druck
seiner Kinder waren im Falle
vor Marlin Hertann ausschiag-
gebend fiir den Willen, den
Glimmistengeln «Adieu» zu sa-
gen.

Bisher bedauert er es Uberhaupt
nicht und cr freut sich auf dic
Gratislerien, die ihm durch die
Teilnahme @ Wetthewerb zt-
flogen. and
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Le Nouvelliste

n concours payant

Plus de 2000 fumeurs et fumeuses ont participé
au concours «Gagnez 5000 francs».

e concours lancé par
L I'’Association suisse pour

la prévention du taba-
gisme a connu un franc succés:
plus de 2000 fumeuses et fu-
mewrs y ont participé, s'enga-
geant & ne plus fumer pendant
un mois. Le premier prix a été
gagné par Priska Knopfli, de
Tigerwilen, dans le canton
d'Argovie. «les jours qui onr

suivi larrér de fumer ont é6

trés difficiles, mais je suis heu-
reuse d'avoir tenui le coupy, ra-
conte la gagnante, désormais
ex-fumeuse.

Aprés deux essais précé-
dents d’arréter de fumer, Pris-

ka Knopfli a atteint son but

zrice au  concowrs «Gagnez
3000 francs». Deux trucs l'ont

beaucoup aidée. Par exemple,
lorsque Priska Knopili ressent
I'envie de fumer aprés un re-
pas, une gomme a micher a la
nicotine lui permet de maitri-
ser la situation. Elle s'exerce
également & respirer profon-
dément, consciemment, sur-
tout & I'air frais.

Motivation
pour arréter de fumer

Arréter de fumer est maoins dif-
ficile si I'on peut hénéficier du
soutien dun proche. Clest
pourquol I'Association suisse
pour la prévention du tabagis-
me a prévu un deuxiéme prix
de 500 francs pour toutes les
personnes qui peuvent attester
I'arrét de fumer de la personne

_ en question sur la carte de par-

~des divers cantons.

ticipation au concours. Ce prix
a ¢ octroyé a Claudine Horis-
berger, de Neuchétel.

Le concours «Gagnez 5000
francs» a lieu chaque année
vers la fin mai, lors de la jour-
née sans tabac. Les organisa-
tions faitiéres sont 'Association
suisse pour la prévention du

tabagisine, I'Office tédéral de la

santé publique, la Société suis-
se de pharmacie et la Ligue
suisse contre le cancer. D'au-
tres associations soutiennent le
projet, telles que la Ligue pul-
monaire suisse, V'Association

suisse des infirmiéres et infir-

miers, la Fédération des méde-
cins suisses, la firme Pharmacia
& Upjohn S.A. et les centres
pour la prévention du tabac

Le Nouvelliste, 2000, 15 juill. « Un concours payant »

AT

Samedi 15 juillet 2000

En plus de la participation au concours national, dont nous donnons les résultats ci-contre, les
Valaisans pouvaient gagner deux bons de voyage (un tiré au sort pour la partie alémanique, un autre
pour ia partie romande). Voici Mme Arianne Bagnoud et M. Martin Hermann, les gagnants cantonaux
du concours de la Journée mondiale sans tabac du 31 mai 2000, lors de la cérémonie de remise des
prix (bon de voyage de 500 francs chacun) au CIPRET Valais. idd
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Dr Arlette Closuit:

«Le tabagisme est une maladie due ala pub!»

Dans les prochaines semaines, les salles de classes devraient
s’égayer au rythme du concours «Let it be — Je ne fume pas,
je gagne»! Lancée par I'Association suisse de prévention du
tabagisme, la campagne se veut un moyen efficace pour
préserver nos chéres tétes blondes de Impact médiatique du
paquet de blondes. Rencontre avec le Dr Arlette Closuit,

PROPOS RECUEILLIS
PAR SEBASTIEN JORDAN

£ S A
Le Dr Arfette Closuit: «Le concours est aussi ouvert aux non-
furneurs. Nous aimerions les conforter dans leur atiitudet»

e tabagisme est une mala-

die due 4 la publicité, un

virus qui essaime ses

sirenes enfumées sur vos

nurs, & quelques bouffées
des préaux d'école... Bt un virus
qui fait mouche, car méme les
devantures  de  linstruction
publique présentent aujourdtmi
leur fot de gamins, tantdt dis-
crets, tantdt affichant fidrement
leurs premiéres  prétentions
meatholées sur le monde des
adultes, la «clope au bece! Les
cours d'école ne sont de loin pas
les seules victimes du tabagisme
précoce. Ainsi, les rames mati-
nales débordent elles aussi de
jeunes -cow-boys- exhibant leurs
réves d'évasion avec Ja tradition
nelle premidreboutfée du jour,
Une indépendance gagnée au
prix fort, cefle du porte-mon-
naie, certes, mais surtout celfle
d'un avenir prétérité. Et le
constat se fait de plus en plus
alurmunt. La dernidre enquéte
cffectuge par I'ISPA (Institut

responsable du Centre d'information et de prévention du taba-
. gisme (CIPRET) a I'échelle valaisanne.

concessions  au - paquet  de
blondest
Fort de ce constat, IAssociation
suisse pour la prévention du
tabagisme vient de Jancer une
campagae sous le slogan <Let it
5, je gagnes
cycles dorientation et
nnclles et

pui, lu deux concours (un pour
les jeunes de 12 3 15 ans, le
second pour les 16 4 20 ans)
veulent toucher fumeuss et non-
fumeurs qui s'engageront A ne
pas succomber duraat un laps
de temps déterminé. En Valais,

<Let it bes est distribué sous
P'égide du CIPRET-VS (Centre
d'information et de prévention
du tabagisme) et de st respon-
sible, le Dr Adelte Closuit,
Entretien.

"Des concours avec des prixen

espéces, C'est une campagne

pour le moins originale que

I'Assaciation suisse pour la
du

se de prévention de I'aleoo-
isme et autres ies)
des Geoliers souligne

que 26% des jeunes de
quinze ans fument au moins une
fois par semaine. Quant aux
jeunes de treize ans, ils ne sont
pas moins de 7% 2 faire des

met
sur pied...

Dr Arfette Closuit: Oui, l'idée
drorganiser un tel concours a é1é
développée el mise sur pied A

Péchelle enropéenne (en Fin-
fande  notamment)  depuis

6 oclobre 2000 « leeendredi « 16

quelques années, Le projet <Be smarl —
don't starts a eu liew pour la troisiéme
fois entre Pautomne 1999 et le prin-
temps 2000, Avee un grand sucees,
puisque plus de 240 000 écoliers de
treize pays différents y ont pris pat i
Suisse, le projet devrait élre n|g1m\e sur

trois ans, avec des évaluati régu-

le court terme, c'est insister sur des
aspects du tabagisme peut-étre moins
dramatiques, comme la  mauvaise
haleine, lmlulr des habits ou largent
dépensé, sont trés sensibles 3 leur
image et A la santé de leur porte-mon-

naie. Un autre facteur généralement
i i

licres.

Un concours est adressé aux jeunes
de 12 215 ans. La situation est-elle si
dramatique dans cette tranche
d'age?

Depuis quelques années, Pige dinitia-
tion au tabagisme baisse sensiblement.
Ainsi, de 1986 2 1998, la consommation
dles jeunes de treize ans 4 quasiment tei-
plé, se fixant aujourd’hui A environ 79!
Mais il faut manier les chiffres avec
beaucoup de prudence, car, en insistant
Loujoucs sur le pourcentage de jeunes
fumeurs, on en viendrait presque
oublier que les non-fumeurs sont large-
ment majoritaires. C'est,  mon avis, rés
important de le souligner. 1l faut expli-
quer sans reliche aux écoliers que
norme reste encore et toujours de ne
pas fumer rien que pour des questions
dridentification A un groupe. $i un jeune
croit en effet quun grand nombre de
ses camarades Rument, pourquoi ne le
feeait-il pas ui aussi? C'est la raison pour
laquetle fe concours est également aux
non-fumeurs, Car il est impodant de les
conforter dans leur attituce.
Travailler ainsi sur ces fausses percep-
tions de la norme devrait done per-
mettre A centains jeunes d'éviter d'expé-
rimenter des comportements i risques
tout simplement pour correspondre aux
atientes de leur groupe social de réfé-
rence,

Toutes les

5 , est fa dépend: tees

mp\(k due au tabac, cest pour cela que

ies alfiches insistent beaucoup sur les

notions de sport et de liberté, Cet aspect

de la prévention qui concerne plus

direclemem les jeunes est indis
6

pression du groupe et 3 LI publlulL

Prévenir, ¢’est bien. Mais quand on
voit les affiches vantant des marques
de cigarettes, on se dit que vous ne
faites pas le poids...

Tl est évident que les moyens financiers
de la prévention suisse sont ridicules
face A ceux des industriels clu tabac. La
publicité pour le tabac véhicule une
image banalisée de la cigarete et qui
minimise les risques de dépendance! Et
il faut éwe honnéte, les publicistes
ciblent toutes feurs upenuom de mag-
keting sur les jeunes. Lorsqu'ils organt-
sent des actions, ifs n'offrent pas des
lunettes pour bytes muis bien des
lunettes -coold Mais, malheurcusement,
certaines pessonnes ne semblent pas
pressées d'interdire ces campagnes d
fichage... Je citerai juste Mme Gro Har-
fem Brundilund, présidente gnérale de
tion mondiale de [ santé
ui dit que le tubagisme est la
seule épidémie transmise par le virus de
ta pub. Cela deyrait faire réfiéchir,

2

A terme, quelles solutions préconi-
sez-vous pour enrayer ce phéno-

insistent sur les me(acls du tabac sur
fa santé. Mais les jeunes ne voient
que rarement & si long terme...

Justement, insister auprs des jeunces sur

17 » levendyedi = 6 octabre 2000

méne de de la cigarette,
et par 12 méme la consommation des
jeunes?

Nous sommes en faveur de synergies
entre mesures éducatives et modifica-

La jeunesse d'au/aurd hui est sparmle et surtau( libre. de loute conlra/n!s Loin
de I'esclavage du tabagisme... en toul cas sur les affiches,

tions législatives, A savoir pour une dis-
parition de toute publicité en faveur du
tabi st que fa mise en place d'éa-
I)ltssemt‘nh publics sans fumée ou avec
des espaces ventilés adéquate-
ment, ix clu paquet
de cigarettes est aus 3
les plus efficaces pour mettre un frein
cette consommation, surtout chez les
plus jeunes! Des études montrent que
chaque Iuusse du prix de 10% entraine
une baisse 8% de I consommation chez
fes plus jeunes.

Entre les campagnes de prévention
et les lobbistes cigarettiers, I'Etat est
pris entre deux feux, car 1,6 milliard
de francs tombent quand méme
chaque année dans ses caisses.
Sans oublier que les grandes indus-
tries de la cigarette emploient, direc-
tement ou non, 12 000 personnes en
Suisse. Dans ce contexte, votre pré-
sence n'est-elle pas un moyen pour
I'Etat de rester «politiquement cor-
rect»? En d'autres termes, vous
n'avez pas l'impression de jouer les
sbouche-rous»?

Je ne crois pas. D'une part, parce que
les interventions de prévention sur le
tabagisme sont celles qui présentent le
rapport colt-efficacité ke plus favorable.
Dlautre part, parce que j'ai bon espoir
que la Suisse adopte rapidement des
mesures convergentes ve es dispo
tions de 'Union ewropéenne. Les po
ciens suisses, compte lenu des données
scientifiques actuelles, ont une part de
rcspunﬂhdlk Notre role est dg fure

fre les enjeux de la p

du Iilb’\gl\me afin de fimiter au maxi-
mum ce qui est susceptible de devenir
une catastrophe, non seulement sani-
taire miais aussi humaine. .

=

Centre_d'information pour la prévention
du tabagisme (CIPRETVS) & Sion.
Tél. 027/323 31 00.

Levendredi, 2000, 06 oct. « Dr Arlette Closuit: « Le tabagisme est une maladie due a la pub! » »
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Le Nouvelliste, 2000, 11 nov.
« Désaccoutumance au tabac »
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Désaccoutumance

-~ au tabac

Les nouvelles stratégies des professionnels de la santé ont été au
ceeur d’'une conférence organisée avant-hier i Martigny.

« ompte tenu dune meil-

leure sensibilisation de la
population au probleme du ta-
bagisme, de plus en plus de fu-
meurs désirent se débarrasser de
leurs habitudes», constate le Dr
Arlette Closuit, médecin-res-
ponsable du Centre d'informa-
tion pour la prévention du ta-
bagisme (CIFRET), 2 Sion. Une
conférence traitant de I'aide ala
désaccoutumance a fait le
point, avant-hier & Martigny,
sur les nouvelles stratégies sus-
ceptibles de permettre d’amé-

" liorer I'intervention des profes-

sionnels de la santé et tout par-
teulierement des médecins. Gi-
tant le récent rapport de «La
santé des jeunes dans le canton
du Valais», le Dr Closuit remar-
que que «ur un collectif valai-
san de jeunes fumeurs quoti-
diens de 11-15 ans, seul moins
d'un tiers n'envisage pas d'arré-
ter de fumer! Méme si la con-

sommation parfois trés irrégu-
liere des jeunes rend l'analyse
difficile, on peut tout de méme
affirmer que les attitudes sont en
train d'évoluer et qu'une prise
de conscience globale de la po-
pulation quant au tabagisme est
en train de se faire.» La respon-
sable du CIPRET estime que «le
travail de sensibilisation devrait
éire poursuivi, notamment au-
prés des fumeurs agés qui ten-
tent gft moins darréter de fu-
mer, alors que le bénéfice d'arré-
ter de fumer est présent o tout
dge.» Elle considére que «la dé-
saccoutumance au tabac est
souvent un long chemin, en rai-
son notamment d'une forte dé-
pendance lie & la nicotine. Si
cette dépendance est si forte,
c'est parce que les cigarertes sont
des produits industriels chimi-
ques 1res sophistiqués destinés a
Jfournir aux fumeurs une dose
optimale de nicotine par unité
de temps de facon & engendrer

une dépendance la plus rapide
possible.»

Le réle des médecins

Le Dr Closuit constate que «des
progrés notables ont été faits
dans le domaine de la psycholo-
gie du fumeur, dans la classifi-
cation des différents stades de
motivation a l'arrér du tabagis-
me permettant d'établir une
stratégie bien définies. Les mé-
decins sont des intervenants
importants de’ cette activité.
Leur rdle a un impact aupras de
la population et «présente un
excellent rapport qualité-prix
parmi toutes les interventions de
prévention». La responsable du
CIPRET est'd'avis que «le taux
de réussite d'un sevrage au tabac
peut étre nettement amélioré
par lutilisation judicieuse d'ai-.
des pharmacologiques permet-
tant, en moyenre, de doubler le
taux de réussite d'un sevragen.

* Crages Meroz
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Une Montheysanne remporte fe concours «Let it be - Je ne fume pas, je gagne»

«Je nai aucune envie de recommencer

A 17 ans, lo Montheysanne Virginie Claret fumait quarante cigarettes par
semaine. Aprés un mois d’abstinence, elle a remporté le concours organisé

1 fumer»

‘ Virgine Claret: «J'ai perdu 3 kifos depuis ¢ue j'ai arrété de

Lathion

La Presse Riviera/Chablais, 2001, 25 jan. « Une Montheysanne remporte le concours « Let it be — Je ne fume

pas, je gagne » »

Lancé sur la base d'expé-
riences  eutopéennes, le
concours «Let it be - Je ne fume
pas, je gagne» a vit la participation
de 1200 classes venant de toute la
Suisse. Le Valais se situe d'ailleurs
parmii les cing cantons a plus fort
taux de réponse,

Organisé par PAssoclation
suisse pour la prévention du taba-
gisme, en collaboration avec les
Centres d'Information . powr la
prévention.  du tabagisme ' (CI-

ter les jeunes non-fumeurs dans
leur attitude. . .
Autre but recherché,. empé-

cher, ou au moins retarder-'age
des “premigfes cigareties, Mais
aussi encourager les jeunes fu-
meurs & abandotiner cette ficheu-
se habitude.

UN PRIX
DE 500 FRANCS

Gagnante au niveay valaisan,
fa Montheysanne Virginie Claret,
a réussi son pari en cessant de fu-
mer pendant un mois. Tirée au

“sort, elle a‘remporté 500 francs,
PRET), le concours vise a confor:’. .

~.Virginie, ' qu’est-ce. qui v'a
décidée -4 ' tinscrive & ce
CONCOUrS? - : ’

-~ D’habitude, je n'ai jamais de
chance au jeu, Le prix, intéres-
sant, était une bonne motivation
pour me décider & arréter de fu-
mer, '

- Pourtant, ce délai d'un mois

“semble.un peu court...

~ Je trouve au‘ contraire que ¢a
a passé trés lentement (rires),
— As-tu failli craquer?

par le Centre d’information pour la prévention du tabagisme (CIPRET). Un
joli prix de 500 francs a la clef, et la volonté de ne plus recommencer;

- La deuxidme semaine a été
difficile & négocier. Mais ai réussi
& tenir. :

- Tu as aujourd’hui 17 ans. A
quel Age as-tu commencé?

- A 15 ans et demi. J’ai com-
mencé avec des amis. Un peu
comme tout le monde, je pense.
Tal essayé une fois et puis j'y ai
pris goft.

~ Tt fumais beavicoup?

- Bnviron 6 clopes parjour, Ca

~ fait une quarantaine par semaine.

~ Comptes-iurecommencer ?

-'La cigarette, clest terminé,
De toute maniére, je crois que je
serais incapable d’avaler 4 nou-
veau de la fumée,

- Souvent, les gens qui arrd-

tent de fumer prennent du poids.

Ca ne te fait pas trop peur?

- Canerisque pas dem’arriver
(rires), Depuis que jaf ayrété, j'al
perdu 3 kilos.., &7

. Propos recueiliis
‘par N
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Le Nouvelliste, 2001, 17 fév. « Cette fois,

Jje voulais gagner »

24 Le Nouvelliste -5
34 LeNouvelb® ~»

«Cette fois, je voulais g

Samedi 17 février 2001

SOCIETE
agner»

La Montheysanne Virginie Claret a remporte la premiere partie du concours

irginie Claret est ia
seule éléve de son
ancienne classe, la
3C lat. du college de
Saint-Maurice a
voir participé au concours lan-
$ par T'Association suisse pour
prévention du tabagisme et
rganisé en Valais par le CIPRET
e Centre d'information pour la
révention du tabagisme).

Four parodier wne céltbre
ub, 100% des gagnants ont
nté lewr chance. Sa chance,

irginie Ia tentée, et celle-ci lui
sourl. «Normalement, e ne ga-
12 jamais, mais lenvié person-
elle était dgja une bonne moti-
ation pour essayer d'abandon-
er la cigarerre Bien lui en
£, Virginie a regu un prix de
)0 francs couronnant sa vo-
mté et ses efforts.

Le concours a fait partici-
er 1250 classes provenant de
iute la Suisse, le Valais se dé-
iarquant en se situant parmi
s cing cantons & plus fort taux
= réponse.

Ses amis se sentent un peu
snauds: «Si favais s, je Lau-
2is aussi faitn, s'est-elle enten-
ue dire. De quoi en étre en-
ore plus figre. Virginie Claret
wmait quarante cigarettes par
:maine. Trop selon elle et son
ni, Laurent: «/'ai voulu arréter
1 peu par amour, mon copair
‘aime pas la fiumée. 11 v est sen-
ble.» Belle motivation, non?

lash back
irgim‘e 2 commencé 2 fumer il
une année et demie.
"amLs déja essayé darréter
endant une semaine» Cette
iis-ci sera la bonne, depuis le
L octobre la jeune fille de
7ans n'a plus touché & une
garette.

Comme bon nombre
“adolescents, Virginie a cor-
\encé & fumer des clopes
aur «essayer. Emancipation,
iolte peut-étre contre le mi-
2u familial, les autres raisons
nt tout aussi nombreuses.
vec T'une de ses amies, elle
achéte un jour un paquet.
ne cigarette en appelant we
1re, sa dépendance va aug-
renter. En cachette d'abord.
uis au su de ses parents. Des
arents fort compréhensifs
‘aillenrs, «quand elle nous @
it qutelle fumait, nous ne hui
vons pas demandé de jeter
o paguiet. Virginie devai fai-
2 ses propres expériences, mé-
1e 5i cela nous dérangeait pro-
ndément», confie sa mamen.

Compréhension et tolé-
wnce d'un tissu familial soli-
e, voila ce qui va aider la jeu-
e fille 2 décrocher. Mais éga-
ment la mise en place de li-
dtes  sécurisantes.  d'un
iscours cohérent de ses pa-
mts face au tabac, puisque la
uniée n'érait pas permise chez
s Claret.

Une étude récente faite
aprés de 17000 adolescents
215 2 17 ans montre que les
fances de voir les jeunes fu-
reurs abandonner [a cigarette
igmentaient de 80% si leurs
arents n'autorisaient pas la
unée 2 lintérieur du foyer.
De plus, de mes dewx grands-
tres décédés. Tun est mort
un cancer des potmnons...»,
che-t-¢elle.

Mivenive

«Let it be - Je ne fume pas, je gagne». Une victoire sur soi-méme
et un prix de 500 francs au bout des d0|gts pour remp!acer la CIgarette

Virginie Claret: «La cigarette Cest finif»

deuxieme semaine a été la plus
dure, puis, je me suis dite qu'il
n'y avait pas de raison de con-
tinuer o fumers La jeune fille
est bien dans sa téte, ce qui lui

ermettra de résister aux ten-
tations. «Clest vrai que des
amis m'en ont proposé, ils sen-
taient que je e faisais plis

partie de leur ciub de fu-

meurs.»

«Quand Javais envie de ti-
rer sur une cigarette, essayais
de penser & auire chose, de me
changer les idées» Et cela
fonctionne, Virginie peut mé-
me résister aux «piques» de
son grand cousin: «C'est rop
pour quelquun qui sappelle
Virginie (marque de cigarettes)
darréter de fumer»

Virginie est  consciente
qu'un grand pas est fait mais
que la route peut étre longue
‘méme si elle est pavée de bon-
nes intentions: «Arréter deﬁm-
tivement de fumer? Je ‘en sais
rien, mais je suis motivée. vrai-
ment.»

Et en honus
Virginie ne regrette en rien son
choix, depuis sa décision: «Je
suis passée de cing & douze mi-
nutes de courses sans éme es-
smtfﬂée, et en plus fal perdu
, sourit-elle et elle
donne un conseil 2 tous les
jeunes qui veulent la suivre:
«De la motivation, c'est ce qu'il
Jfaut, et un bon soutien fami-
lial»

Virginie est radieuse. Elle
n'a peut étre pas encore gagné
la guerre, mais ses premiers
combats sont une victoire to-
tale: «Maintenant je ne suppor-
te plus la fuméer, dit-elle avec
un large sourire.

Courage Virginie tu tiens
le bon bout. Et ce n'est pas ce-
lui d'une cigarette.

Didier Chammartin

Site & consulter:
revention.ch

pour

BRErE a8
ase postald 838, i Smn 7eléphn>
ne: (027) 3233100, Des

Les jeunes Valaisans
etla cigarette

W Si, & 12 ans, imoifis dun &co-
lier sur vingt fume quotidienne-
ment, & 'age‘de 15 ans, ils sont’
trois-3 & faire chague jour, pour:
e méme nombre d'enfants.

Ces chiffres émanent d'une étu-
‘de ménée par Annick Clerc 86~
od de la Ligue valaisanne con--
tre Jes toxicomanies (LVT), &

partir d'une enquéte effectuée

‘en 1998 auprés de 1452 enfants
de 1115 ans, par V'Institut

suisse de prévention de I'alcoo- -

fisme et autres toxicomanies (IS-
PA)

‘Al'age de 15 ans, si Fon addi-
‘tionne les enfants qui fument
quotidiennement et ceux qui le
font au moins une fois pas se-

‘maing, on arrive'd un quart de -

Ia population de cet age, filles -,
et gargons confondus.

Létude montre que fa consom-
mation augmente avec I'age.

«lf est toutefols important de
‘appeler, notamiment auprés des

jeunes, quse les non-fumeurs .
constitvent, quel que soit I'4ge
" considérd, fa majorité, note At

lette Closuit; médecin respons:
- ble di CIPRET-Valais. ‘wins], "

ar exemple, deux tiers des
adolescents de 15 ans ne f-
ment pas du toutly.". -

- Plus réjouissant encore et pro="-

bablement révélateur dune ten-

* dance nouvelle, plus d'untiers
< des élaves ayant fumé quoti-

dienfement déclare avoir réussi
& arréter et un autre ters tente
ou souhaite y amiver!

«C'est & nous, parents, ensei--
" gnants, éducateurs otamment,
de renforcer Jeur motivation, de
les soutenir dans leur démarche.
et de renforcer leurs compéten-
‘ces sociales globales telles que
Iestime et ['affirmation de sol,
Ja capacité 3 faire des choix ju-
dicie, 4 gérer ses émotions.ou
des conflits... afin que feur au-~
“tonomie puisse se construe,
sans recourir & des béquilles ou
des artifices», conclut Arlette
Closuit.

01 AUSSI

TU EN AS MARR

LA FUMEE7

TEST PERSONNEL ET CONSEILS

defunter

Le concours

M Démaré ie 30 octobre 2000,
le concours vise & conforter les
jeunes non-fumeurs dans leur at-
titude, en leur rappelant qu'ils
constituent une majorité (66%
des jeunes Valgisans de 15 ans ne
fument pas par exemple) et en
utilisant une dynamique de grou~
pe positive, puisque les conditions
pour les jeunes de 12 & 15 ans
étaient de s'engager, par classe
ou groupe, & ne pas fumer pen-
dant six mois au moins.

Les jeunes de 16 & 20 ans ont
participé individuellement: les
non-fumeurs s'engageant a le res-
ter pendant six mois au moins et
les fumeurs & ne pas fumer pen-
darit un mois ou six mois, &
choix. Les participants au con-
cours qui se sont engagés & ne
pas fumer pendant six mols au
moins seront tirés au sort en mai
2001

"La banne méthode

W Le besoin d'une cigarette
ne dure jamais longtemps.
mais 'instant ol elle se fait
. insistanite peut &tre une vraie
torture. Parole de fumeur!
Mais.quand on est vraiment:
mtivé, on en vient & bout. Au
bout de la cigarette. Conseil:
< fixe-toi une date;
= cherche un soutien, {un
non-fumeur ou mieux quel-
qu‘un quf anéte de 1umer :
avec toi);
= fais comprendre & ton corps
ue C'est tof qui commandes.
Le raisonnement peut t'aider...
dis-toi que cette fumée te
colitait cher, sentait mauvais
et nuisait a ta santé;
— ne te donne pas d'excuses.
Une seule bouffée peut suffire
pour réduire & néant tes ef-
forts;
= améte du jour au lende-
main, Cest fa meilieure mé-
thode;
= éloigne-toi. de tout objet
tincitant & fumer. Cigarettes
bien entendu mais aussi cen-
drier, briguets, allumettes;
— évite les problemes de
poids. Mieux vaut des frults et
des crudités 3 grignoter que
des choses riches en calories;
~ bois le pius possible. De
I'eau minérale naturellement
st des jus de fruits & faible te-
neur en sucre.

Damnée tentation!

W Si tu as peu de temps tu
peux par exemple:

~ respirer lentement et profondé-
ment;

- boire une rasade d'eay;

~ te cancentrer sur un objet se
trouvant dans fa piece;

~ mécher du chewing-gum;

— murmurer une mélodie.

Si tu as un peu plus

de temps, essaie
— manger des fruits;
~ téléphaner & quelqu'un qui
connait ta situation.

Si tu as beaucoup

de temps:

~ fais du sport;

~ prends un bain moussant.

e do sty o1 0 more de
Tuméers st par Phcsacition suscs
Bout s réventon et s abagieme ot
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Le tobag, ses compeirys )
'W

e e e
o b e

S febac réside dans fe 1ol Gus

Ierfumée des cigaretias dires:

legéres n'est pas désugréable O
inhoier, P

2001, mai. Exposition aux Institutions Psychiatriques du Valais Romand (IPVR)
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IPVR

INSTITUTIONS PSYCHIATRIQUES DU VALAIS ROMAND
fosnniab ]

2001, mai. Exposition aux Institutions Psychiatriques du Valais Romand (IPVR)
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La fumée
passive traquée
en Valais

TABAGISME + Décrétée depuis plu-
sieurs années journée mondiale sans
tabac par I'organisation mondizle de la
santé (OMS), la date du 31 mai sera
consacrée en Suisse cette année 3 une
vaste campagne contre le tabagisme
passif. En Valais, le centre d'informa-
tion pour la prévention du tabagisme
{Cipret-VS) rappelie que «prés de la
moitié des écoliers suisses sont soumis
3 l'inhalation passive de fumée de ta-
bacx. Pratiquant le principe d’une ap-
proche non plus «culpabilisante» mais
bien «responsabilisante» des fumeurs,
le Cipret-VS indigue que la cohabita-
tion en parfaite intelfigence entre
adeptes de 'herbe & Nicot et absti-
nents préfigure la tendance des

- années a venir en Valais. Linstauration
notamment d’établissements sans
fumée avec création d’espaces-fu-
meurs bien ventilés permettra un res-
pect réciprogue entre fes deux camps.
Citant en exemple sur cette question
les établissements hospitaliers et [es
institutions psychiatriques valaisans, le
Cipret-VS se réjouit également que
«certains cafetiers-restaurateurs aient

" . adopté le concept avec succés».  BLr

Le Courrier, 2001, 29 mai. « La fumée passive traquée en Valais
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REGIONS

%8  Le Nouvelliste .

Vendredi 1 juin 2001

otre projet vise a
respecter le droit de
chacun @ ne pas
étre exposé a la fu-
3 mée, tout en ne dis-
riminant pas les fumenrs et en
wstauvant un consensis dans
in respect et une convivialité ré-
diproque. Les hopitaux, y com-
pris les établissements psychia-
iriques, doivent, en tant que
lieux de santé et de soins, mon-
irer l'exempler Hier, Atlette
Closuit, médecin-responsable
du CIPRET-VS {Centre d'infor-
mation pour la prévention du
tabagisme en Valais), s'est ré-
joule que Phopital psychiatri-
que de Malévoz fasse figure de
pionnier en Valais au niveau de
la prévention du tabagisme
passif en se déclarant officielle-
ment «Lieu de santé sans fu-
mée, nmais non sans fumeurs».

Tabagisme passif

n rappellera que la Journée
nondiale sans tabac  d'hier,
wercredi 31 mai 2001, avait
our théme «Le tabagisme pas-
+if qui, & Pinstar du tabagisme
wiify fait des ravages dans la
wipulation. Pour prévenir cette
e de (abagisme, le Cl-

_ CHABLAIS

Hier, a I'occasion de la Journée mondiale sans tabac, I'hopital

s'est déclaré «Lieu de santé sans fumée, mais non sans fumeursy.

Raphaél Carron et Arlette Closuit ont

I §
Laabve.

Sans tabac

o

s Vous ont

présenté le p

de pré

me visant & prévenir Vinhala-
tion passive de la fumée. C'est
ainsi que I'hdpital de Malévoz
devient le premier lieu de santé
sans fumée en Valais, & I'ex-
ception d'espaces-fumeurs re-
connus et signalisés comme
tels, appelés a étre hien ventilés
el agréablement aménagés.
Raphagl Cairon, directeur

les lieux de santé. L'hdpital de Male

estle | en la matié

tutions psychiatriques du Va-
lals romand) précise quelles
sont les trois conditions que
I'hopital psychiatrique mon-
theysan s’est engagé a respec-
ter: «Tout d'abord, U'hidpital est
sans tabac. Les patients et les

visiteurs ne doivent pas entrer
enr contact avec la fumée a leur

insu. Des zones fermées et aé-

Le Nouvelliste, 2001, 01 juin. « Malévoz sans fumée »

du tabagisme passif dans
en Valais. . nt

ont ainsi été prévues. Notre
institution tient ensuite & dis-
position de ceux qui veulent
arréter de fumer des conseils et
une documentation ad hoc. El-
le propose aussi des consulta-
tions d'aide & la désaccoutu-
mance au tabac, tant pour le
personnel que pour les pa-
tients. Enfin, la vente de ciga-

Quelle légitimité?

B L'Organisation mondiale de
la santé (OMS) encourage les
hépitaux, en tant que centres
de compétence et de référence,
& développer des activités de
promotion de la santé et a fes
répandre au sein de leur entou-
rage. Les établissements qui
- remplissent les trois.conditions
énoncées ci-contre par M..Car-
on peuvent obtenir un soutien:

re de maniere discrete, sans
publicité»

C'est Vinfirmigre Sophie
Ley qui s'est occupée de la
concrétisation de ce program-
me a Malévoz, Avec succds
puisque Fensemble du per-
sonnel s'est moutré trés co-
opératif et que la direction a
soutenu sans condition le bro-

lalévoz sans fumeée!

d'une action de prévention du
tabagisme passif que du taba-
gisime actif en ce sens qu'elle
peut avoir une influence favora-
ble sur les fumeurs, quant & feur
décision d'arréter de fumer, Je
mettrai aussi en exerque la.logi-
que de solns, soit l'incompatibi--
1ité entre la mission-de I'hépital
et la fumée, Les lieux de santé
doivent étre des exemples dans
dom

Si I'nopital de Malévoz et
les IPVR sont les premiers a
officialiser ce concept de pré-
vention du tabagisme passif,
I'objectif de CIPRET-VS est de
I'étendre a tous les membres
du Groupement des établisse-

ments hospitaliers valaisans
(GEHVAL). Olivier Rausis
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La Presse Riviera/Chablais. 2001. « Monthey : 'Hépital de Malévoz lieu de santé sans fumée »

1.A. 1820 MONTREUX 1

Postcode]

Monthey:
I'Hépital

de Malévoz
lieu de santé
sans fumée

L’hdpital montheysan et
les Institutions psychiatri-
ques du Valais romand
dans leur ensemble se
sont déclarés hier «lieux
de santé sans fumée mais
non sans fumeurs». Cette
démarche se veut un ef-
fort de prévention. ...... 14
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Monthey. Malévoz pionnier en matiére de prevention du tabagisme passif

Quand I'hépital se doit de montre

A Loccasion de la Journée mondiale sans tabac, les Institutions psychiatriques du Valais
de «licux de santé sans fumée, mais non sans fumeursy. Initiée depuis plus d'un an, la d

3 ai soultlert lors de ma for
mation. Parce qu'ctie

«

psvehiatre et non fumeur
ctait considere comme une tare,

\ I'epoque, dans ce milicu, emer
ger d'un nuage de fumee valor
st les interpretations. s

En recevant e certificat qui
lait de Malévoz un «licu de sante
sans tumee mais non sans fu
meurse, leur directeur Raphadl
Carmon a CVoque ses souvenins
avee humour. Ce titre octroye par
le Centre dlinformation et de pre
vention du tabagisme (CIPRET)
n'en constitie pas moins une re
connaissance du travail accompli
par les IPVR

\u sein du Groupement des

ctablissements hospitaliers valai

sans (GEVAHL), clles sont les
premieres & officiahiser ce coneept
de prevention du tabagisme pas

sif Ce comportement de pionnier
deveant se Soutenu
par FOMS qui encourage les ho
prtaux 4 développer des actvites

de promotion de la sante ot & les

gencraliser

repandre, les ctablissements du
GEVAHL sont plus ou moins
avances dans la demarche,

Les IPVR ont engage lan der
nier cette reflexion pluridisciplhi
naire et consensuclle qui visait &

Hier matin, la doctoresse Arlette Closuit a remis au
| directeur des IPVR, Raphaél Carron, le certificat «lieux de
| sante sans fumee...».

faire de PHOpital de Malévoz un
licu qui respecte le droit de cha
cun & ne pas ¢tre expose A la fu
mee d'autrui, tout en ne discrimi
nant pas les fumeurs

Fin novembre, un question

romand (IPVR) o

naire @ GL¢ remis au personnel
soignant pour un clat des licux
Le taux de participation, supe
peur 4 80", temoignait d'un in
erét certain, Par allears, les re
ponses  demontraient  la laible
presence de fumeurs au sein du
m'r.\unncl (28" contre 33" ¢n
moyenne dans la population hel
vetique)

«Cect nous a surpriss raconte
la Dr Arlette Closuit, du CIPRET
«Nous nous attendions & un taux
supéricur, parce que le pourcen
tage de fumeurs est tres fort par
mi les patients des institutions
psvchiatriques (30 & 80%)
L'engagement des [PVR est diau
tant plus remarguable: dans ce
contexte. il est ditficile de mettre
en place une politique de preven

Hons

UN MESSAGE COHERENT

Apros des seances d'informa

uon ¢t un cours de gestion du

Stress, une signaletique a ete po
)

see dans Fhopital. Une consulta

r 'exemple

nt inaugure leur statut

smarche doit s'inscrive dans la durce

ion de désaccoutumance est en
train de se développer, pour les
patients ¢t le personnel

Un concept a ¢té adopte. A
priori, tous 1eS SCIVICesS SOnt sans
tabac, Les zones ou fa fumee
autonsee sont clarement signa

lees. Les IPVR tiennent & dispost
tion de ceux patients et em
|‘|U\\‘\
documentation et s

mei

qui désirent arréter de fu

Enfin. les benefices enregistres sur

la vente de cigarettes seront entie

rement attectes a cette action

«La démarche vise n

ment la prevention ¢ 1
passif». pou i t
JHormus son S
wisme ou la
dies...). elle a aussy eliet s
b
pendance. Mais surtout. e pro
cessus veut donne I
wde des soins, se
< L-M.T.

« Quand I'hépital se doit de montrer 'exemple »
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Le Groupement des hopitaux valaisans regoit le label «association
promotrice de santé» notamment pour son combat anti-fumée.

Hépitaux valaisans primés

vec leur concept
«hopitaux - sans . fu-
mée, mais non sans’
fumeurs», les éta-
. blissements - Valai-

sans se sont imposés comme les -

champions de la promotion de
la santé, Aux yeux de I'associa-
tion Health Promoting Hospitals

(HPH) en tout cas. L'antenne :

suisse de ce programme de I'Or-
ganisation mondiale de Ja santé
a alnsi décidé de décerner ce la-
be] HPH au Groupement des
établissements hospitaliers va-
laisans (GEHVAL). Une premiére
dans notre pays qui en appellera
d'autres puisqu'une association
d'hépitaux vaudois et une autre
zwichoise ont également é&é
plébiscitées.

Prévenir plutét que guérir
A 1'heure de toucher cette dis-
dnction, le président du GEH-
VAL René Bornet n'a pas caché
sa fierté, oJusqu'ici, les hépi-
taux valaisans avaient rempli
& satisfaction lewrs fonctions
orimordiales, a savoir le réta-
blissement des malades et la
formation de leur personnel.
Aujourd’hui, ce label prouve

Le Nouvelliste, 2001,

Coordinateur du réseau HPH pour Ja Suisse, Nils Undritz remet le label «association promotrice de la
santén & Elisabeth Marty-Tschumi, cheffe du groupe de travall, et & René Bornet, président du GEHVAL.

que nous auons eu raison
d'ajouter une trofsigme corde &
notre are et de participer & la
promotion de la santén Con-
crétement, les hopitaux valai-
sans ~ qui ont tous tiré & la
méme corde sur ce dossier -
vont continuer de s'engager

pour rendre Jewrs établisse-
ments plus sains, mais aussi
pour mieux informer. Adopter
un style de vie plus équilibré,
privilégier une alimentation
mieux adaptée, promouveit
des activités physiques contri-
buent  une amélioration de la
santé, «et & en diminuer les

af

cofits» selon les projections de
Nils Undritz. Pour René Bor-
net, 'hopital représente une
plate-forme privilégiée pour
faire passer ce message auprés
des malades bien sir, mais
aussi de Jeurs proches, des vi-
sites et du personnel,

Pascal Guex

06 juill. « Hopitaux valaisans primés »

: lesiturhulence
: “njéres semaines &n r

planification qul tards
“s¢ sous toit. Nils

Quels colits?

B ¢/l ne s'agit pas de dresser
les non-fumeurs contre les fu--
meurs, mals de mieux envisager
leur cohabitation,» Président du
programme de prévention anti-
tabac pour le Valais, le Dr Hu-
bert Varonier a redéfini les ob-
Jectifs du concept «hdpltaux
sans fumée, mais non sans fu-
meursy; Le médecin préconise
ainsi la création d'espaces.., fu-
meurs, plutot que d'espaces . .

e 3 i -
Undrifz n'est .t

& Fextérleur du-canton, ‘Déci
démentt, nul n'est prophéte en',

son) pays.

non-fumeurs. «Ces derniers sont
quand méme bien plus nom-
breux.» Des améliorations qui -
auront un colt, Le président du
GEHVAL René Bornet en est
consclent, «Mais c'est /4 ['affai-
re des politiques. A eux d'ac-
‘cepter o lnvestir dans des amé-
nagements nécessaires = une
cafétéria avec coin.fumeurs sé-
paré par exemple — qui contri-

* bueront & la-promotion d'une -
~mefleure santé.», .. PG
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Le Nouvelliste, 2001, 22 sept. « Une cigarette?
Non merci! »
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14 Le Nouvelliste

Une cigarette? Non merci!

Johny Meichtry (2 gauche) et Fabienne Schmid ont été félicités par le Dr Hubert S. Varonier. of

W «Ne pas fumer, c'est vouloir
vivre. Ne pas enfumer, c'est sa-
voir vivre» Le Dr Hubert S. Va-
ronier, président du Centre
d'information pour la préven-
tion du tabagisme (CIPRET) de
la Ligue valaisanne contre les
maladies pulmonaires et pour
la prévention, a choisi ce slogan
pour mener son combat contre
le tabagisme. I I'a d'ailleurs
prononcé cefte semaine encore,
lorsqu'il a remis les deux prix
venant couronner une volonté
de fer. Celle de Fabienne
Schmid de Muraz (Collombey}
et celle de Johny Meichtry
d’Agarn qui, tous deux, sont

PUBLICITE

* C'EST... - i

% LE MANOIR }
a VISSOIE

* 027/475 1220

Y Y wwwanniviers-hotels.ch Y %

Cest décidé. Jarréte! of

parvenus a mettre un terme dé-
finitif a leur dépendance pour
la cigarette.

30 jours et pour toujours

Ces deux Valaisans ont partici-
pé a4 un concows organisé
dans le cadre de la journée
mondiale sans tabac qui s'est
tenue 2 la fin mai. Le principe
était simple: s'engager a ne
plus fumer pendant un mois.
Beaucoup «d’accros»  la ciga-
rette ont tenté l'expérience. Ils
étajent plusieurs milliers en

Suisse dont environ 280 en Va-
lais. Aujourd’hui, Mme Schmid
et M. Meichtry ne fument plus.
«C'était tres dur, confie Mme
Schmid. Jai dii metire des
patchs et je mdche réguliére-
ment des chewing-gums & la
nicotine. Mais je n'ai pas re-
commencé et je ne recommen-
cerai pas.»

Le tabac: un ennemi

Pour arréter de fumer, il n'y a
pas de recette miracle. Clest
aux fumeurs de trouver la mé-
thode qui leur convient. «Ce
n'est pas une mince affaire,
précise le. Dr Varonier. La ciga-
rette entraine une dépendance
physique, une dépendance psy-
chique er une dépendance
comportementale dont il est
trés difficile de se débarrasser.
Sans oublier que le tabac com-
met des ravages sur la santé. Ce
ne sont pas que les poumons
qui subissent ses nuisances
mais tous les organesh

Le tabac: meilleur ami ou
meilleur ennemi? A vous de
choisiz. Christine Schmidt
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Peut-on vendre des cigarettes et faire des campagnes de prévention auprés de la jeunesse?
Le Dr Varonier répond.

a vente de tabac aux
moins de 16 ans n'est
pas seulentent inaccep-
table, mats elle est pu-
nissable sefon l'article
136 du code pénaly, s'emporte
le Dr Hubert Varonier, prési-
dent du CIPRET, e centre d'in-
formation “pour la prévention
du tabagisme, Ce meédecin, pé-
diatre et allergologue, qui se bat
pour diffuser I'information stur
le tabac auprds de la jeanesse,
dénonce ce qu'il juge dtre «urie
ambiguité perversen: «Oufre ce

CONCOurs auprds des vendeurs, le

commeice et l'industrie-du tabac
ont également congu une cam-
pagne de prévention du tabagis-
me en offrant du matériel dans
les écoles du pays. Quie penser de
ces actions de sensibilisation of-
fertes par lindustrie  elle-mé-

:me?» Le médecin juge sévére-
ment les arguments utilisés par

Findustrie. du tabac pour dé--

tourner les jeunes de la con-
sommation de cigarettes: «l ne

suffit pas de dire qu'il est cool de

ne pas fimer, Mieux vaut dire la
réalité des choses» Et la réalité,

Bernadette a gagné des flewrs et des vacances romaines.

| e j"

nf

pour le Dr Varonier commence

par cette. maxime: «Rien n'est
bon dans la cigarette,» Autre su-
jet d'agacement pour le méde-
cin, la publicité: «Dire que la

publicité ne touche pas-les en-.

fants est une dnerie de premiere

grandeur. 1ls y sont fres sensi-

= Fleurs de tabac

— B Inquiets devant la baisse de
" I'&ge de fa cigarette, les digaret-

tiers réagissent, lis ont proposé
un concours aux kiosqulers de

Tanee fors de la vente aux mi

bigs, surtour quand elle utilise
des supports qui font partie de
leur untvers (imoges d’animaux,
efc.)» Le CIPRET a son propre

“projet de prévention du taba-

Le Nouvelliste, 2001, 28 nov. « Une ambiguité perverse »

~ Suisse pour renforcer leur vigl- -

sés 2 la sagacité des vendeurs
par la communauté du commer-
ce suisse en tabac et celle de
Vindustrie suisse de la cigarette
(CISC), Le titre du concours —
Pas de vente de cigarettes aux
Jeunes, Vindustrie de 13 cigarette
et le commerce prennent Jeiurs

gisme dans les écoles. Au cha-

pitre de la prévention pour la.
* jeunesse, le Dr Varonier voit

plusieurs autres pistes: «lf fou-

drait remettre sur le tapis un

feunes, on risque d'avorr des -
probiémesy, il fait allusion, pré-

o cise-t-if wd des problémes de

santé». Ces responsables rejet-
tent toute responsabilité d'ir';ci- ‘
tation & la.consommation de ci-

garettes aux trds jeunes, par | fa.

= publicité: «La:publicité.n'a pas

a"inﬂuence sur-jes. enfants»,

projet d'interdiction de publicité
pour le tabac. Et, bien stir, sensi-
biliser au probléme le personnel
des grandes entreprises de distri-
budion.» Véronique Ribordy
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Inspiration, 1/01. Ligue Pulmonaire Suisse

menteuses. La Fédération des Médecins
Suisses (FMH) et I'Office Fédéral de la
Santé Publique (OFSP) soutiennent ce
role clé et ont publié récemment le ma-
nuel «Désaccoutumance au tabac».

Mais sans le soutien de tous les profes-
sionnels de la santé, I'aide & la désac-
coutumance au tabac serait vaine. La co-
opération de tous permet un message
uniforme, cohérent et répété.

Lintérét est bel et bien la. Sur la centaine
de participants aux conférences de
Martigny et de Brigue, prés des trois
quarts des personnes ayant répondu aux
questionnaires étaient prétes & suivre un
nouveau cours consacré a ce sujet. Un
tiers s'est méme dit intéressé par une for-
mation plus spécialisée dans le domaine
de la désaccoutumance au tabac.

@
PD Dr méd. J. Cornuz, responsable
de la Consultation «Stop-Tabac»,
Unité de Prévention IUMSP, CHUVY,
Lausanne

Drméd. A. Closuit, médecin responsable
du CIPRET Valais, Sion

Présentation du manuel «Désaccoutumance au tabac» par le Dr méd. A. Closuit,
CIPRET Valais, et par le Dr méd. K. imhof, pneumologue a Brigue.

A . : ~
Arréter de fumer — Oul, mauws en étant
préparg! Reconmandations de la Ligae

manaire Suigse

* Vos chances de réussite seront d'autant plus grandes si vous étes bien préparé
a arréter.

* Quand et pourquoi fumez-vous? Observez-vous.

« Etes-vous prét 4 arréter de fumer? Appréciez honnétement votre volonté d'arréter.

 Définissez le moment définitif pour vous arréter.

 Essayez dés a présent de renoncer aux cigarettes «accessoires».

* Choisissez une méthode ou une aide qui vous plaise (substitution & la nicotine,
méthode de relaxation...).

* Informez vos connaissances , vos proches et optimalisez votre environnement
(enlever les objets liés au tabac: cendriers, briquets...).

 Préparez des alternatives pour les moments critiques, en particulier ce que vous
allez faire pour remplacer vos «cigarettes préférées» et les pauses-cigarettes.

* Aprés avoir arrété de fumer, évitez pendant un moment les occasions ot
la tentation sera particuliérement forte.

* Récompensez-vous de temps en temps.

* Soyez énergique et évitez les rechutes. La cigarette la plus dangereuse aprés avoir
arrété est toujours la premiere.

* Une rechute n'est pas une catastrophe, mais un processus d'apprentissage:
Soyez content de ce que vous avez accompli jusqu'alors et envisagez de suite
de vous arréter a nouveau.

+ Commencez un programme d‘activité physique personnel et prenez soin de vous
alimenter sainement.

* Faites appel & votre médecin, aux offres d'aide et de conseil des points d'accueil
spécialisés.

La Ligue pulmonaire Suisse vous donne les adresses des Ligues pulmonaires

cantonales, des CIPRET et des autres points d'accueil spécialisés ou des dispensaires

régionaux. Ligue pulmonaire Suisse, Stidbahnhofstrasse 14c, case postale 49,

3000 Berne 17, tél. 031 378 20 50, m.koenig@lung.ch




e Centre d'information
pour la prévention du
tabagisme  (CIPRET)
convoquait  hier la
presse valaisanne pour
solitenir linitiative de deux dé-
putés du Grand Consell valaisan
contre le- tabagisme. Le député
Geotges Darbellay demande que-
solt interdite en Valais la publi-
cité et la promotion des produits
du tabac sur le domaine public
et-que la méme interdiction soit
valable pour la publicité prati-
quée sur le domaine piivé mais
visiblé depuis le domaine public
"les vitrines par exemple). Cette
motion séxa développée mercre-
di procham au Grand Consell,
Le idéputé Darbellay  demande
eqcme que les collectivités pu-
bliques mettent 2 la place des

publicités des cigarettiers des -

{)ubhcltés de p\éventlon conire
etabac

Coms non-fumeurs

Quant au député Frangois Gla-
nadda, il a lui aussi déposé une
motion (qui sera traitée mer-
credi prochain au Grand Con-
sell) - dans laquelle i exige
quiun tiers de l'espace des ca-
fésrestaurants soit réservé aux
non-fumeurs comime cela” se
fait déja au Tessin, Une de-
mande motivée, par les déglts
que fait & la santé la fumée dite

pagsive et par le fait que dewx -

tiets des'gens sont’ non-fu-
meus, Hier, le député Frangois

Glanadda a expliqué que 14 loi

acpuelle sur Phétellerie-restau-
ration n'était pas respectée, El-
emande-en effet aux bistroy

éwer dah 3 3
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sure oit feurs locaux le permet-
tent ~ des tables pour les non-
fumewrs. Of, cette recomman-
dation, qui n'est déja pas assez
contraignante, est trés pet res-
pectée dans les cafés-restau-
rants valaisans,.a expliqué hier
Erangois Gianadda. Pour.lui la
régle du tiers ‘des, places pour

les ‘non-fumeurs- n'est qu'un..

début car il faudrait aller en-
core plus loin, En fait, tant qu'il
n'y a pas“de séparation physi-

- que (par une cloison) éntre fu-

meurs et non-fumeurs,: toute
mesure est presque ilusoire, a
expliqué hier le Dr Varonier,
président idu CIPRET. Mais i
pense comine le député Gia-

g b

8-3

i publicnté pour lé tab

tout; Notons que Frangois Gia-
nadda a aussi vertement criti-
qué le fait que U'avant-projet de
1évision-de la loi sur 'hotelle-
rle-restauration, trés libéral, ne
paile plus du, tout de coins
non-fumeurs. Un point.qui a
également - 6té attaqué par le
Dr Varonier,

Le Dr Hubert Varonier a
encore expliqué hier: «ll est ur-
gent d'arréter le massacre di
au tabac. Une interdiction par
les cantons de la publwité pour
les produits du tabac szmpgse

et “certains’ législateyrs” Tont "

heureusement comprisy Effec-
tivement, le canton de Gendve
a introduit Yinterdiction de la

MMEEMEI
«

lieux publics ou sur les lieux
piivés visibles du domaine pu-
blic et a gagné face aux ciga-
rettiers devant {e Tribunal f¢-
déral. Powr le Dr Varonier, le
Valais doit sulvre cette voie et

-la motion du député Georges

Darbellay qui va dans le méme
sens. Quant a la directrice de
I'Association suisse pour la
prévention du tabac, Verena El

Pehri, elle a 1épété hier- cette

vérité: «Ce qui est le plus mau-
vals “potir les " jeunes, c'est ile
maumis exempll des adultes. b’

Adolescents. nﬁulétant

Le Dr Nathalie Murlth, méde-"

cin-responsable du CIPRET,’a

- explighs hier que: la pxévenuon

Cliele

nt.

A4 )
susala fumée e

I L'ordonnance fédérale

* Vhygténe oblige les cafetic

restaurateurs-et auties ho:
& conserver des locaux pr
- et suffisamment aérés, Un
d‘une importanice capitale
les clients des établisseme
- publics qui-détestent se fa
enfumer... De falt, chaque
que des inspacteurs et des
‘tréleurs. placés sous 1a resy
bilité du Laboratolre-canto

.+ passent dans Uh établisser

public, ils. dolvent survelile
“la ventilation, faturelle ou
canlque, ‘solt sufflsante, D¢
cas ‘contraire, ils donnent¢
“ploitant un délai pour insti
une ventilation efficace, Ui
fraction dans ce domaine §
. -8tre dénoncée au juge pén
mais forsqu’elle n'est pas ¢
elfe se termine par un'aver
ment du chimiste cantonal

du- tabac est considérée
me l'une des sept priorit
santé publique pat les aut
du canton, Elle a regretté:
parts de marchés étant sa
chez les adultes, les fabri
de cigarettes se sont ath
aux, jeunes avec succes, E
fet, .en_ @ peing cing ar
pourcentage d azlolescent‘
fument a explosé, passa/
28,7 a 41,2% chez les ji
hommes et de 183 & &
chez les jeunes fommes de
19 ans» -

Le Nouvelliste, 2002, 04 aolt. « Deux députés du Grand Conseil valaisan montent au créneau »
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La santé sans tabac

Le Centre de prévention du tabagisme a décerné | el «liet _
sans fumée, mais pas sans fumeurs, a I'hopital régional de Sion.

prés Ihépital psy-
chiatrique de Malé-
voz, c'est au tour de
I'hopital régional de
Sion, Hérens, Con-
they d’obtenir le label décérné
par Yantenne - valaisanne du
Centre d'information et de pré-

vention du tabagisme (CIPRET).

Cette action .a été imaginée et’ y

concrétisée pour permettre, aux
établisserments bhospitaliers,
membres - du GEHVAL, pout-
voyeurs de soins mais auss! pro-
motewrs de la santé, de créer,
dans un esprit de tolérance et de
tespect réciproque, un- environ-
nement sans. fumée, mais en y
réservant des espaces pour les
‘fumeurs, pour les patients et les
visiteurs, mais spécialement
pour les employés de I'établisse-
ment.

«Les hopitaux & qui nous.

décernons ce label doivent ré-
pondre & trois critéress, a expli-
qué Nathalie Murith, médecin
responsable pour le CIPRET.
«lls doivent proposer des zones
bien délimitées pour les fumeurs
et les non-fumeurs, Ils doivent

o

Dominique Sierro, directeur de I'hpital de Sion, Marie-Christine Hug, responsable du groupe pluridisci-

plinaire, Nathalle Murith et Hubert Varonier, respectivement médecin et président du CIPRET,

Le Nouvelliste, 2002, 11 oct. « La santé sans tabac »

nf

mettre en place une cellule d'in-
formation pour les fuimeurs et

“enfin ils ne doivent en aucun

cas faire de ln publicité pour le
tabacy’ )

Une longue démarche

pour un terrain d'entente
Pour- falrecomprendre cette
démarche aux . collaborateurs
de I'nopital de Sion, il a fally
faire preuve de patience, ¢Lors-
que Ton évoque le mot inter-
diction aux  fumeurs, ils le
prénnent tout de suite comme
une atteinte & leur libertér, a

rajouté Mme Murith: «Mais -

nous ne sommes pas 1 pour

faire la guerre aux fumeurs,

nous recherchons. simplement

un ‘terrain dententes. 1l faut.

savoir que sur environ mille

employés que compte Phopital’

de Sion, le tiers.est «accro & Ja
clope», «Nous avons.commericé

“les démarches l'année derniére

en créant un groupe pluridisci-
plinairen, a expliqué Domini-
que Sierro, directeur de I'dta-
blissement. «Nous avoris en-
voyé une lettre et un question-
nalre aux  employés. - Nous

. ‘ ‘ —— » ‘
hier le label «lieu de santé libre de tabac»,

-avons ensuite lancé .un cton-

" cours interne pour ia création

des affiches fumeurs et non-fu-
meurs, nous.avons aussi dc-:
cueilli une exposition et une
conférence sur ce-théme, Les es-
paces oni été mis en place au
début de cetie annde en entente
avec nos collaborateurs ef, de-
puis le début du mois d'octo-
bre, nous avons créé un service
de consuitation et d'aide pour
les fumeurs» Le label fourni
par le CIPRET 2 I'hopital de.
Slon  estvalable jusqu’au 30

- septembre. 2004 et renouve-

lable si I'établissement réponid
toujours aux critdres deman-
dés, -

A relever aussi que les ho-

“pitaux-de Sierre et de Martigny .

seront - certainement les pro-

. chains & obtenir ce label, Tous
*ces “établissements rempliront

ainsi pléeinement leur" double
fonction, & savoir fournir des
soins;, mals - aussi et surtout
promouvoir 1a santé dans leur
environhement, :
ot ~ Christine Schmidt

Renselgnements et aide aux fumeurs
auprés du CIPRET, au 027 323 31 00,
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B Apres les Hopitaux de Ma-
lévoz et de Sion, la clinique
Saint-Amé est le troisieme éta-
blissement valaisan a recevoir
notre label «Lieu de santé sans
fumeée». Notre objectif est
d'étendre cette opération de
prévention a tous les membres
du Groupement des établisse-
ments hospitaliers valaisans.»
Hier matin, Nathalie Murith,
médecin-responsable du Ci-
pret (Centre d’'information
pour la prévention du tabagis-
me) Valais, s'est réjouie de
constater I'enthousiasme ma-
nifesté par le groupe de travail
qui a répondu aux exigences
formulées pour I'obtention de
ce label: «ci, a Saint-Amé, les
trois conditions ont été rem-
plies rapidement. Comme la
clinique est désormais sans fu-
mée, mais non sans fumeurs,
des zones fermées pour ces der-

IT-MAURICE

Clinique sans fumée!

Nathalie Murith, 3e depuis la gauche, a remis le label «Lieu de

>

santé sans fumée» aux représentants du personnel de la clinique.

niers ont été aménagées. Il ne
s'agit en effet pas d'exclure les
fumeurs mais d'instaurer un
consensus dans un respect et
une convivialité réciproque. La
clinique offre ensuite une in-
formation et une aide a ceux
qui désirent arréter de fumer,

tant au sein du personnel que
des patients. Enfin, la clinique
s'engage a ne pas vendre de ta-
bac ou de produits liés au ta-
bac en son sein.»

Comme l'a souligné Ra-

phaél Farquet, responsable du.

groupe de travail, le personnel

SN/ i,

de Saint-Amé a tres bien ac
cueilli ce projet: «ll s'agissai
d’une expérience intéressant
concernant tous les services -
médical, administratif, hote
lier... — de la clinique. Nou
avons ainsi sensibilisé les colla
borateurs, ainsi que les visi
teurs, au probléme et aménag
des lieux de vie plus con
viviaux. Le personnel, dans sor
ensemble, s'est moniré réceptif
notamment les fumeurs qu
ont compris que nous ne desi
rions pas les réprimer, mai.
faire de la prévention avan
rout.» On ajoutera, comme 1'g
relevé le Dr Hubert Varonier
président du Cipret-VS, que
les lieux de santé se doivent
d'étre des exemples dans ce
domaine, I'incompatibilité en-
tre la mission d'un hopital et
la fumée étant évidente.

Olivier Rausis

Le Nouvelliste, 2002, 15 nov. « Clinique sans fumée »
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‘mais non sans fumeurss, abou-
. tissement d'im - projet commun
"aux établissements hospitaliers

valaisans réunis . dans le cadre
cda réseau Santé Valais. )

Ne aux Btats-Unis ef en
-Australie, le concept des hopi-

taux promoteurs de la santé se
. développe actuellement partout

en Europe. En adhérant au Ré--
seau. suissé des hopitaux Pro--

. moteurs de Ja santé, chaque hé-
pital doit réaliser plusieurs pro-
jets commums et individuels,

dont deux hii sont imposés: de-

. venir un hépital promoteur de
santé, et un hopital sans fumée,
ma.is non sans fumeurs. .

Puur obtenir .ce label, 1es :
hopitaux - doivent répondre a”
trois criteres. En premier lieu,

tous Ies locaix communs doi-
vent étre ‘des espaces non-fu-
meurs afin ‘que-les personnes

qui ne firment pas ne soient pas

incommodées; et ne souffrent

pas contre leur volonté de mala-

dies induites par la fumée passi-
ve. De plus, les locaux aménagés
pour les fumeurs doivent: &re

clairement signalés. Ensuite, les

personnes. qui désirent arréter

“de_fumer, qu’il s'agisse de pa-

tients ou d’emplayés de I'hépi-
tal, dofvent pouvoir trouver une
aide directe auprés du personnel

Le Nouvelliste, 2003, 03 oct. « Volutes sous contrdble »

| Volutes sous controle

que Sa ¢ ont Tecn hier’
‘le label - «hopital “sans fumée

3./6.03
lpussellis e

le Dr Naﬂral:e Murith remet le label 3 Ph:llppe CI‘OO], _
physiothérapeute, et & Patricia Vannez, mf'nmere en chef de-

Salnte-claire

'rmlgnant, ou étre dmgées vers
.des organismes susceptibles de -

les aider dans leur démarche,
Enfin, Je troisieme critére est de

‘ne pas vendre de tabac dans-.

‘Thépital.

‘Idées nouvelles
«Aujourd hui nous recevons e

label,  mais: notre : projet ne
Sarréte pas 1a. Nous avons en-

- core des:idées», a déclaré Phi--
lippe Crooj, physiothérapeute, -

porte-parele du - groupe -de

~travail. «Nous souhaitons for-

mer des membres du personnel

. pour qu'ils solent & méme d'ai-

der les personnes désirant ar-

" 1éter. de fumer, et -refaire un-
questionnaire pour vérifier si ~ &

ciées.»

pdemuﬂan

-

les. améliorations que nous -
GUORS apportées Sont appré-
Patrick de Morlan

& LENS
Patrimoine bati:
- inauguration -
[itinéraire du patnmome bati
sera officiellement inauguré
aujourd’hui 3 Lens. ’

- Le rendez-vous est fixé au mu-
sée Le grand-lens & 17.h. Une .
brochure contenant une des-
aiption scientifique des bati-

- ments réperforiés accompagne
¢e chemin historigue,
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Cycles de vie d'une femme et tabac

Ry Piad Sotewn 0 3 D700

. Wil
. de Torrenté
de la Jara
. Cornuz

The health comsequences of smoking for
womes @l differen itages of teir le
Wemen who emoke esderestimate the rds

of smoking on Sedr heath, sspecaly the
et ol the anti-estragenic and tode effecs
o pebaces & the different stages of their lile
The sk of female isdertiliny related 1o tobac.
o0 is now well-proven, a8 & the sk of amesial
and venoss thremboli evenl when obacs
i assovisted with oral contradegtion. Many
ewrtal and maternal pathelogies ane lisked o
malersal smaking. Reganding posi-sescpau.
wal women, amoking is ssocianed with an in.
v GREODOEONIC ael caedio-vascular sk
Dexmare asi b thi G line 1o e wesen
and propece thes heln and ssslance n
Uher couil asoking @ roisa i & wiry adapted 1o
heeir citsation

Rirvui Midicala Sutisn - wwwravmedch - 18 juin 2006

Les fumeuses sous-estiment les risques du tabagisme sur leur
sanité, en particulier limpact gue pewvent avoir les effets anti-
mEstrogéniques et toxigues du tabac aux différents stades de
lear vie de femme.
On peut notamment citer le risgue dinfertilité lié an bagisme
qui est maintenant établi chez la femme, ou celui d'événements
vasculaires thrombotiques artériels et veineux lors de Fasso-
diation du tabac et de la pilule contraceptive. De nombreuses
thologies fortales et plac sonk liges an tabagisme
Chez les fie - des, be tabac estassocié
a un risque ostéoporotique et cardiovasculaire angmenté.
Le médecin est en premigre ligne pour conseiller les fumemses
et leur proposer une aide ef un soutien a Famét adapiés a leur
sitmation.

5i la population générake est relativement consciente des ris-
ques cardiovasculaires, pulmonaires et cancérigénes dus au
tabagisme, il en est autrement des neques spécifiquement f&-
minins. Sur un échantillon de 388 femmes employées dans un
hopital aux Etats-Unis, 9% seubsment connaissaient bes ris-
ques de fusse couche, 30% les risques d ostéoporose, IT% kes
nsques de grossesse extra-uténine, X2% les risques dinfestilite,
24% les risques de cancer du col utérin ef | 7% les risques de
ménopause précoce [iEs au tabac !

Les différents cycles de la vie dune femme avec les consé-
quences lides au tabagisme sont décrits et disoutés dans cet
article.

CYCLES MEMSTRUELS

Sur le plan hormaonal, le tabac a un effet hypo-cestrogénique favorsant des
cydes menstruels iméguliers, anovulatoines et plus courts iréduction moyenne
de 2.6 jours) ! Le tabagisme, qu'il soit actif ou passil, favorise également les dys-
ménarthées. !

CONTRACEPTION HORMOMNALE

L zation o atifs et de tabac augmente le risque daccadents
vasculaires thrombotiques (artériels cu veineux), en particulier chez les femmes
de plus de 35 ans, qui lument beascoup ou utilisent des cestroprogestatils for-
tement dosés en cestrogéne.? Les données sur be rsque d'accident vasculaire
cérébral restent par contre non conclusives.?

En raiscn de laugmentation de la clairance hépatique des cestroprogestatils,
les lumeuses ont plus fréquemment des saignements intermittents ef une con-
traception maoins efficsos que les non-fumeuses

La recommanciation actuelle est donc de déconseiller forbement be tabac lors
de prrise de contraception homonale concomitante. Si Famét tabagigque n'est pas
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Femmes et tabagisme : spécificités
épidémiologiques et cliniques

Barv Plodd Suinan 2008 ; 1: 1489095

.de Torrenté
de la Jara
. Willi

DOrn Gabrislls de Torrant du b Jers,
Coroln Willi ot Fr | Cormez

Fiom du Mord 2, 1938 Martigry
schasitidfremuri.ch

Wemen and tobaco : epidemiologial
and clisdcal specificities

Ciganette smaking SSongsl womis is & major
resue in daily dinkcal pracgice and s public
health. Tobacos b the case of gendis spec.
e dicesses. Fram a peychosodd poist of
view, kb emohers pesd 1o be e moticnally
iilnisabile ahd selilicnship sentive. The
risk ol weight gain and deprescien sucr be
anticipated and aisessed thioughost the
arroking oeasalion pRocess

Probessiosals imvalved in & moking ocmaion
vl b it o thesie somatic and prpcho.
social Specibotios in ceder 1o be able o ofler
elficien ssoking cessation ieassents. Public
health srategies must alse be developed
workdhwvide 1 contral the expesed dasanic
imgpact of the lemale obecco epidemic.

Le tabagizme féminin est un enjen majeur en pratique clini-
que g et en santé Il est a l'origine de ma-
ladies spécifiques du genre féminin. Sur le plan psychosodial,
les femmes fument plus souvent en relation avec un contexte
& letr Lors de désa ce au tabac,
la prise de poids et la survenue éventuelle d'un état dépressif
doivent étre anticipées et prises en compte tout au long de la

démarche.
Ces spécificités somatiques et psychosociales doivent éire
oonnues des dans la c pour

proposer des mesures efficaces d'aide a Famét. A ces inter-
ventions ciblées doivent 'ajouter des mesures de santé pa-
blique a large échelle pour contrecarrer les effets sanitaires
pré etd du Femimin.

INTRODUCTION

MiEme =i dane |a grande majorité des pays be tabagisme mas-
culin prédomine sur be tabagisme féminin, ce demier consti-
ftwera, lors des prochaines décennies, un enjeu majeur de santé
publique. De plus en plus d'organismes intemationaux (OMS)!
et nationaux (Centers for Disease Control and Prevention par be
biais du Surgeon General)’ se soucient déja de ostte &pidémie.
Actuellement, au niveau mondial, plus de 200 millions de fem-
mes fument la cgarette, soit 22% des lemmes dans les pays
dconomiquement développés, et 9% dans les pays en déve-
loppement oi elles sont plus nombreuses en nombre absalu
que dans les pays du Nord.* En outre, en Asie, plusieurs mil-
lions de femmies chiquent réguliErement du tabac

EPIDEMIOLOGIE

Lévolution de la consommation des produits du tabac suit la courbe d'une
Epidémie s& déclinant en quatre stades |Fgure 1)

Le stade | estcaractérisé par une faible initiation au tabagisme et de Ribles taux
d'arrét. Les pays du Nord se trouvaient au début du 200 siécle dans cette étape

= iU, I pays alricai menk & o= stade représentent
une cible privilégiée de Findustrie du tabac.

Le stade 2 est marqué par une augmentation du tabagisme chez les fermmes
et un taux supérieur 3 5% chez les hommes. La mortalité masculine est élevée,
alars qu'elle est encore basse chez les femmes. Certains pays d'Asie (Chine) et
d'Amérigue latine (Mexigue) sont & ce stade et bes lJumeurs y ont en général un
statut social éleve.

Austade 3, |a prévalence du tabagisme: chute chez les hommes, alors que chez
les femmes on assiste 3 un plateay puis & une lente diminution. Toutefois, la
mirtalité continue d augmenter reflétant ka conscmmation durant le stade 2. La
Suisze, comme dsutres pays d Europe, se trouve actuellement 3 cette étape de
I'épidémie.

Rivise Midicala Sulise - wwm revmed ch « 28 juin 3006

1689
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Internet News

Paediatrica, 2007, vol. 18, n°3.
«www.beee.ch : un site interactif
et ludique de prévention du

tabagisme»

www.beee.ch: un site interactif et
ludique de prévention du tabagisme

Mathalie Murith, Alexandre Dubuis, Sion

Mi-février, le Centre d'infarmation pour la
Préventian du Tabagisme en Valais (CIPRET
W5) a lancé une campagne intitulée beee.ch
dans le but d'éviter, & minima de retarder
lentrée en consommation tabagigue des
jeunes de 11 & 15 ans et d'encourager ceux
qui sont tombés dans le pigge 3 s'en libérer.

Des chiffres

Pour un organizme de prévention tel qua le
CIPRET V5, il est impératif d'endiguer la re-
crudescence du nombre de jeunes fumeurs.
27% des gargons velsisens ont déja fumé
une cigarette & 11 ans (Suisse: 19,4%) A 13
ans, 42 % A 15ans, 59 % A 11ans, 9% daz
filles velaisannes ont déji fumé une cige-
rette (Suisse: 9%). A 12 ans, 23%. A 13 ans,
42 %A 15 ans, 74 % Etles études le mont-
rent: aplus le premier contact avec le tabac
est précoce, plus il est probable que g'installe
par la suite une habitude de consomma-
tiony'. De plus, comme le reléve Institut
Suisse de Prévention de FAlcoolisme et
autres toxicomanies (ISPA], la grande ma-
Jorité des jeunes qui fument tous les jours
restent fumeurs wne fois arrivés & I'dge
adulte (83%) et peu d'entre eux pandiennent

& réduire leur consommation [10%) ou &
y mettre un terme (8%} En Valais, dans
la trenche des 11-15 ans, 10,2% des filles
fument tous les jours (Suisse: 55%) et 7%
des gargons alors que parmi les 16-20 ans,
34,5% des filles fument guotidiennement
(Suisse: 30%) et 33,8% des gargons®.

Comment les toucher?

La prévention du tabagisme n'étant pas un
des centres d'intérét du public-cible, paur le
toucher, il faut utiliser des moyens moder-
nes qui font partie du quotidien des jeunes,
et gue |e contenu soit assez attrayent pour
leur donner envie de le parcourir et d'y
retourner.

Ainsi le choix s'est porté sur un canal de
diffusion familier aux sdolescents, Internet.
Pour rendre I'information interactive et
ludigue, un jeu a été élaboré. Pour ceux qui
le désirent, une participation 4 un concours
est possible avec des lots & la clé et des
tirages au sort réguliers. Un autre made de
communication a également été choisi: le
film humoristique.

Certains chercheurs ant mis en évidence
les avantages et les limites de certaines

PAEDIATEICA woL 18 Me.3 2007

actions de prévention auprés des jeunes,
nous citerons en particulier les travaux de
Joule & Beauvois™ et de Cordonier'. Joule &
Beauvais distinguent d'zilleurs trois straté-
gies de prévention: stratégie de persuasion
(ex: montrer que c'est dommagesble de
fumer), stratégie de sensibilisation (ex:
montrer gue c'est irresponssable de fumer],
stratégie d'engagement [ex: signer une
pétition, soutenir la recherche). Sur la base
de recherches empiriques, ces suteurs
relévent gue les stratégies de persussion
et de sensibilization permettent d'influsr
sur les attitudes et les savoirs, mais peu sur
les comportements. A linverse, la stratégie
d'engagement influe sur les comportements.
L campagne beee.ch vise par conséguent
davantage la stratégie d'engagement.

Pour tendre & cet objectif embitiews, beee.ch
innowe en empruntant une méthode utilisée
généralement dans le marketing. Dénommée
buzz marketing dans son acception littérale,
le marketing du bouche & oreille a pour ob-
Jectif de faira du destinataire du message un
wéritable scteur, propagateur qui incite ses
amis & aller visiter le site, & télécharger des
films du site, & discuter sur des thémes, paur
le dire autrement & entrer dans une logique
participative. Dans ce but également, a été
constitué un groupe de leaders d'opinion
ayant les mayens de propeger |'adresse du
site 3 &6 constitué. Les messages sont ainsi
personnalizés et moins moralisateurs.

Le mouton

Pourguoi certains jeunes deviennent-ils
fumeurs? 37% des fumeurs de 1-15 ans
répondent: aparce gue mes amis fuments
et 23 % des fumeuses, eparce que je n'arrive
pas 3 arréter de fumars®. Le comportement
de la fratrie joue aussi un réle. La part des
Jeunes qui fument quotidiennement est plus
de trois fois plus élevée =i un frére ou une
soeur fume déja®. Dans la tranche des 11-158
ans, linfluence du groupe détermine bien
souvent 'entrée ou non en consommation.
Limage du mouton s'est vite imposée.
Lamplitude sémantique offerte par le terme
mouton permet d'aborder la problématigue
du tebac sous différents angles: aspect
grégeire inhérent & la figure du mouton,
maizs également d'sutres facettes comme
I'odeur. Le titre du site offre également une
panoplie de jeux de mots possibles tbeee la
clopes et de concaurs pour maintenir la du-
rabilité du site: econcours de déguisemants,
eConCours de cris ate.
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alisandredubusiipach

Development and application of the
passive smoking mositor MaNIC

A passive sampling device, called Manitar of
MICatins (MoNIC), was canstructed and eva-
lssted by the labortory of the Institute for
‘Wark and Health to determine nicotine in
Environmental Tobacco Smake [ETS) To sup
port alarge campaign an the subject of pas-
shve smaoking. the CIPRET Valais gracefully
dlistribusted more than 1500 MoNIC badges to
the Swiss population in order to measure
ETS Monstimulaied saliva was also collece
ted io determine nicotinescotinine levels of
participating volunteers: The inhaled Cigaret:
te Equivalents §CE) by nom-cmokers was cle
culated for non-smokers, bised on a referen-
ce of 0.2 mg of nicotine per cigarethe. Using the
deteced CE an the badge for non-smokers,
and cemparing It to the nicotineicatinine le
wels in sallva, we could confirm the use of the
CE concept for estimating exposure ta ETS.

430 Revue Médicale Suisse  wwwrevmed ch < 13 fivries 2008

étude

L

Développement et application ]
du moniteur de tabagisme passif
MONIC

Un dispositif de prélévement passif de nicotine — appelé Mo-
niteur de NICotine (MoNIC) - a été développé et validé par les
lab es de Flastitit romand de santé au tra-
vail (IST) afin d'évaluer 'exposition & la fumée de tabac envi-
ronnemental. Le CIPRET Valais a lancé une grande campagne,
inédite en Suisse, pour bill le public au ble du
tabagisme passil_ Plus de 1500 badges MoNIC ont éié gracieu-
sement distribués aux personnes inléressdes pour mesurer lear
exposition & la fumée passive. Paralltlement, la salive non sti-
mulée a éié collectée pour déterminer le taux de nicotinefcoti-
nine sall des vol L l de {EC)H
inhalées par les non-fumeurs a enswite é¢ caleulé sur la base
drune teneir de 0,2 mg de nicotine par cigarette. En compa-
rant FEC détecté, grice aux badges chez les non-fumeurs, aux
teneurs de nicotine/cotinine salivaire, nous pouvens confirmer
la validité du concept EC comme indicateur scientifique pour
mesurer Fexposition des non-fumeurs 4 la fumée de tabac envi-
rofiRemeatal.

INTRODUCTION

Lexpasition 4 la fumée de tabac environnemental {Enrirommn-

fal Tobacee Smode — ETS) st un sujet qui suscite divers débats

guant aux rsgues pour les non-fumeurs travaillant ou vivant

aux cftés de fumeurs. Les études épldémiologiques réalisées

& ce jour pour évaluer le rsque encouru par les fumeurs se

basent principalement sur le nombre de cigarettes que le

furneur dédare consommer joumellement Alors gue ce

chiffre peut constituer le premier indice de I'exposition indi-

viduelle, pour les non-fumeurs, 'évaluation de 'exposition — et par conséquen-

ce, I'évaluation du risque — reste Inconnue, par mangue d'outils aptes & établir

une équivalence du nombre de cigarettes fumées s passivements. Lapprécation

de l'exposition & la fumée passive par les non-fumeurs est trés subjective, car les

notions de géne, d'odeur et de risque ne sont pas pergues de maniére identique

par tout le monde. Pour les personnes sensibles etiou allerglques ainsi que pour

les personnes Agées ou les enfants, la question est encore plus problématique.

Notre démarche a donc été de proposer quelques indicateurs scientifiques

pour mesurer Fexpaosition et de les valider par des mesures de terrain. Pour cela, le

laboratoire de 'nstitut universitaire romand de santé au tavail (15T} a développé

un dispositif de prélévernent passif de nicotine, appelé Moniteur de NICotine

IMaNIC), dans l'objectlf d'évaluer Mexposition 4 la fumée passive de la popula-

tion — et en particulier celle des travailleurs de la restauration-hétellerie qui sont

les plus exposés — en temmes d'équivalent de cigarettes (EC).' En utilisant le

badge MoNIC pour 'exposition dans ['air et les teneurs de nicotine/cotinine sali-

wvaire pour les indicateurs biclogigues, nous avons tenté de quantifier scientifi-

quement 'exposition de la population A la fumée passive afin de faciliter les

décisions dinterdiction de fumer dans les bitiments publics, en pariculier ceux
de la restauration et de Ihétellerie.


https://www.revmed.ch/view/581072/4599515/RMS_idPAS_D_ISBN_pu2008-06s_sa08_art08.pdf
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Informations

Exposition des enfants a la fumée
passive: le point sur des campagnes

de sensibilisation

Cong Khanh Huynh®, Alexandre Dubuis®*, Myriam Pasche®** et Karin Ziircher***

Une exposition peu thématisée

Les répercussions de la fumée passive sur
la santé des enfants sont connues depuis
longtemps et largement documentées. Or,
cette exposition dans la sphére privée n'a
jamais été thématisée comme prioritaire en
termes de santé publigue. 5i sujourd’hui de
nombreux cantons suisses ont légiféré en
matiére de tabagisme passif dans les lieux
publics - fibérant ainsi le personnel et la
clientéle de ces établissements d'une ex-
position non wolontaire & la fumée passive
-, la question de la protection des enfants
dans lewrs milieux de vie commence seule-
ment & émerger. Cependant, en raison de
difficultés évidentes [méthodologiques,
éthiques] liées a la récolte de données, il
est 8 'heure actuelle extrémement difficile
d'eatimer le nombre d'enfants exposés i la
fumée du tabac. Et, plus encore, de quanti-
fier cette exposition lorsgu'elle est pré-
senta.

Les acteurs de prévention du tabagisme
n'ont cependant pas attendu de connaitre
«ces estimations pour développer des ac-
tions. Ainsi, des cempagnes de sensibiliza-

' Institut wniversitaire romand de sanié au travall,
Lausanne

- Santé Valais, Centre d information paur
Ia prévention du tabagisme (CIPRET Valais), Sion

***Ligues de la santé, CIPRET-Vawd, Chavannes-prés.
Henens

tion large public ont été mendes par les
CIPRET (Centres d'information pour la pré-
vention du tabagisme) romands; respecti-
wement «Kevin 11 ans non-fumeurs & Ge-
néve et ¢Enfance =zans fumées en Valais.
Ces actions, outre le fait d'informer la po-
pulation sur les méfaits du tabagisme pas-
sif pour 'enfant, ont offert gratuitement
BuUX parents, en partenariat avec |Institut
universitaire romand de Santé au Trawail
(I5T), la possibilité de mesurer objective-
ment 'exposition éventuelle de lewr-s en-
fant-s & la fumée du tabac.

Un moyen de mesure simple et
fiable: le badge MoNIC

Peu de moyens scientifiques existent ac-
tuallement pour mesurer I'exposition d'un
individu, d'un enfant, su tabagisme passif.
Comme le démontrent déja plusieurs
études récentes (Huynh et al 2008, |aakko-
la et al 2003}, la teneur de cotinine urinaire
ou salivaire ne refléte pas nécessairement
une exposition & la nicotine provenant de la
fumée de cigarettes. En effet, en fonetion
de la clasirance et du métabolisme de
chaque individu, certains aliments conte-
nant de la nicoting, camme I'subergine, ou
certaines boissons, augmentent e taux de
cotinine. Pour pallier ce mangue, FIST a
développé un dispositif de prélévement
passif de nicatine appelé Moniteur de NI-
Cotine (MoMIC). Cet outil, se présentant
sous la forme d'un badge, préléve la fumeée
passive surun filtre en fibre de verre impré-
Ené de réactif (Huynh et al 2008), inspiré de
méthodes publiées par Hammond [1987) et
Ogden (1992; 1997]. La quantité de nicotine
prélevée sur le badge est traduite en dqui-
walent de cigarettes [nombre) inhalées
passivemant au cours de |a période d'expo-
sition.

Le test paut &tre soit porté par 'enfant, soit
déposé 3 lintérieur d'une pigce du domi-
cile Il est ensuite analysé par I'ST qui ré-
dige un rapport d’analyse. Ce rapport, sur

23

Enfants de moins de 10 ans
fumant passivement 14 ciga-
rettes!

Dawril 2010 & awril 2011, I'exxposition de
148 enfants (81 gargons et &7 filles) a
été tastée: 10 enfants de moins d’un an,
25 de 1a5ans, 19de 52 10 ans, 30 de
10 15 ans et 64 de 15 & 18 ans. 10
d’entre eux sont des fumeurs et la plus
jeune de 14 ans fume 10 cigarettes par
jour. Leurs parents, ou parfois des
jeunes eux-mémes, ont commandé de
maniére volontaire, via les sites Internat
des CIPRET Valais, Vaud et Genéve, un
badge MoMIC gratuit. Les résultats
quant & I'exposition de ces enfants inter-
pellent et méritent I'attention.

Pour Fensemble des enfants, |a concen-
tretion moyenne de micotine dans leur
environnement intérieur mesurée via les
dispositifs MoNIC est de 0.5 mg/m’,
avec des maximums pouvant aller
jusqu’a 21 mg/m?*. Pour le collectif d'en-
fants Egés de moins de 10 ans (26 gar-
gons et 28 filles; tous non-fumeurs), la
concentration de nicotine n'est pas né-
Eligeable (moyenne 0.06% mg/m*, min
0, max 0.563 mg/m7). En convertissant
ce résultat en égquivalent de cigarettes
inhalées passivement, nous obtenons
des chiffres allant de 0 & 14 cigarettes
par jour® avec une moyenne se situant
& 1.6 cig/]. Encore plus surprenant, les
enfants de moins d'un an (4 gargons et
& filles) inhalent passivement, dans le
cadre familial, en moyenne 1 cigarette
imin 0, max 2.2). Pour les deux autres
collectifs: 10-15 ans et 15-18 ans, les
valeurs maximales avoisinent les 22 ci-
gerettes. Notons cependant gue ce ré-
sultat est influencé, ce qui n'est pas le
cas des enfants plus jeunes, par le fait
que ces jeunes sont galement parfois
des fumeurs actifs.

Guand la durée desposition dépassat | jour (8
heures). le noméwe d'heures a towjours ébé divisé par
B heures. Le résultat obtenu donne Féquivalent de
cigarettes fumdes passivement en Fest hewres. B
s'agit de ce fait d'une moyenne, c= qul vt dire gue
durant cetie période les enfants ont pu dire exposés
irréguiiérement & des valeurs supérewres ou indé
rieures i cette moyenne.



Annexes

Revue Médicale Suisse, 2018,

n°14. «Quelle place pour la
réduction tabagique». Article
présenté a Quadrimed.

QUADRIMED

Quelle place pour la réduction
tabagique?

Drs ISASELLE JACOT-SADDWSEL et ARLETTE CLOSUIT-JERZER"

Rew Med Suicee 2018; 14! 2035

Mme T, nouvelle patiente de &3 ans, veuve, secrétaire,
consulte pour une bronchite. Vious suspectez une BFCO
et lorsque vous lui posez la question: = Est-ce que je peux
wous demander 5 vous fumez? =, elle vous répond = Oui
Mais j"ai déja diminué... Je sais que je devrais améter pour
mon scuffle... mais je suis sressée ces temps par mon
travail et par mon déménagement... et depuis e déces
de mon mari, cette cigarette, c'est une compagnie... Mais,
je pourrais pewt-étre encore réduire? Que pensez-vous
de la cigarette &ectronique?s. Lanamnése révile une
consommation de 15 cigarettes par jour doot la premiére
est fumée dans les 10 minutes suivant le réveil.

CONTEXTE

En Suisse, 60% des fumeurs guotidiens souhaitent arréter un
jour de fumer et leur premiére motivation est leur sante!
Rappelons ke rile privilégié du médecin pour encounger et
soutenit son patient fumeur dans Parrét du thac. Un bref
entretien motivationnel présente déja une efficacité et un
soutien plus intense assocké & une aide pharmacologique
diouble , voire triple les taux d'amrét a un an®4

‘Toutefois, moins d'un tiers des fumeurs sont préts a s'engager
dans les & maois et seuls 12% projettent un arrét dans le mois
a venir.' Nous sommes donc confrontés 3 une réalité: prés de
40% des fumeurs ne sont pas préts pour une aide a la
désaccoutumance Visant Um arrét i court terme au moment
de la consultation. Le médecin assiste donc scuvent a "ambi
valence, tout & fait nommale, de son patient fumeur, voire &
ume certaine résistance lors d'empressement @ viser Parrét
Plus de la moitié des fumeurs désirent toutefois réduire lewr
consammation de thac et nous sollicitent méme dans ce
senst

La question d'orenter et de soutenir le fumeur insuffisam
mient motivé ou mémse cehul visant un amét @ court ou mayen
terme vers une réduction tabagique préalable se pose donoc,
avec le soud que cette demigre ne soit pas contre-productive
en freirant Parrét tabagique.

REDUCTION DE LA CONSOMMATION DE TABAC
Existe-t-il des bénéfices d'une réduction
de la consommation de tabac sur la santé?

Malheureusement, limpact dune réduction de la consom
mation de cigarettes sur la santé est faible. Une trés forte
réduction tabagique (»85%) réduit le dédlin de la fonction
respiratoire, mais avec peu d'effets cliniques® Le fumeuwr
dépendant tend, en effer, & compenser inconsciemment le
mangue micotinigue en inhalant plus fortement la fumée
des cigarettes restantes. Ainsi, lors d'une baisse de plus de
50% du nombre de cigarettes quotidiennes, i n'a pas été
démontré de réduction de o mortalité cardiovasculaire ou
par cancer

Chez des fumeurs peu ou non motivés & 'arrét du tabac,
quel est Fintérée de soutenir une réduction tabagique?

La démarche de désaccoutumance progressive au tabac est un
processus d'apprentissage qui permet de sortir de la noton
de «tout ow rien= ou de performance. En accompagnant san
patient & son rythme, le médecin lui permet de faire émerger
ses motivations mais aussi ses craintes (peur de Péchec, du
jugement_). Les fumeurs préférant une réduction tabagique
ont souvent peu d'expériences d'arnét ot peuvent présenter
plas de traits anxiodépressifs que ceux qui veulent arréter
de famer (tablexu 1)." Chez Mme T, par exemple, des aspects
iés au deuil {de son époux, de son Beu de vie, de sa profes
sion... pourraient étre remohilisés par 'idée de « perdre = en
plus la cigarette. La périnde de réduction permet d'y &tre
attentif, de valoriser les ressources du patient pour aider a
identifier des stratégies selon bes émotions ou siuations sus
citant Penvie de fumer. Dies actes méme mineurs (retarder la
prise dune cigarette, ne plus fumer dans sa voiture, laisser
son paguet a distance. ) changent les Bens tissés avec le tabac
et favorisent la confiance en sod. Le soutien vise aussi @
encourager Pespair et & rassurer.

[Profil des fumewrs préférant
4{ TRELEAU 1 wne réduction tabagique |7

EN Comparation S5 A meurs vint on s

«Sent flminin

wALCENCE D FArend deapdriences Tamin rdcemes [« 5 ang)
»Faite dépendance physioue

wilnednd etjou anbdoddents d'aniéut

*Diépremion egfou ancboddents de Slpreston

S Cantre de préwention Clinkgue o communaucaing, P, 1011 Laranne, ¥ Rue dos
Cidres 2, 1520 Marcigny
abedle: jacoit-sadows bl hu ch

»C ol plus fréquente ot deede
wEntourage fumeur

(Adepeiéde et T,
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Exposition des enfants a la fumée passive:
une campagne innovante

Du Bridhart!, Or & Dubuis®, Frof. R Tabind, Or C. Khanh

L CIPR Cantra poax la
+ Sarvice de pédsatrie, CHVR, Hipital de Sion

Huynki
s tahagEEme, sacteur da Promation Santd Valais, Sion

1 I5T, Institut universiaina romand de Santéd au Traval, Lawsanng

Votre

enfant ...,

fumeur

Problématique

Fumer en présence d'un enfant entraing : une irkation des yeux, du nez et de i

gorge, une rﬂqmmmnntmpmm-tdm un plus grand
‘asthme, o de bronchite

mquu-:rn:d
ot de touy, de |3 fonction puim, une aug de
risques de e il et e

Ces doc é Ia ot dté s pendant
longtemps par les panents fumeurs. Frofitant de Fentrée en vigueur, en 2009, de
ululmnwmmnmlumlmmbmﬁ
valals (Centre of tabagisme) a souhamé
mulwh«mnngm mlkammqmlhalmmau
fumée passive & domidie

(2010-2013)

mnip-rluuhﬂs les enfants d'ige préscolaire et les écoliers des méfats de la

mlulu- les panents et modiler leur comportement:
. Fropaser un test permettant de guantifier I'expasition a la fumée passive

Déroulement
Une premiére phase s"adressalt aux parents de nourrisscns. L'évaluation de cette
1% phase (réunion avec le groupe de pllotage, contacts téléphanigues avec des
infirmiéres  puéricul I:'Ius}allmlmpnrhln de former les infirmiéres
puéricultrices car elles s& trouvent scuvent démunies pour donner un message
Zux parents. Cette évaluation 2 aussi mis en dvidence que bes migrants étaient
nﬁmﬂilnhhﬂghﬂnpﬂnﬂdthmmdﬂrﬂﬂm
les principales langues étrangéres du canton.
était destinée p aux panents
dummdmm:mxawm Un dewcéme support visusl a donc dus
supports a éte tradult en ks, albanais et serbo-
m Iulmpnuuummpu-smmwnﬂs res du canton.

Méthodes

( de
11 existe peu de moyEns pour mesuner (3 fumés passive 3 domicle. Pour combber
cette lacune, ITST (Institut universitaire romance de Santé au Trawail) a
un test qui prélve |a fumée passive sur un filtre en fibre de veme
Imprégré de réactf. La quantité de nicotine prélevie comespond au rombre de
fumées. Faralklement, la saive non stimulée est récoftte
pour détenminer le tau de nicotine cotirne sallvaire des no
Ukquivalant de cigarstins (EC) inhabbes par |ex mon-fumeurs et calculbe: sur b
base d'une teneur de 0,2mg de nicotine par cigarette, En com| V'EC détecté
gu—h 2ux_badges aux teneurs de micobing/cotinine salivaire, |2 validié du
EC comme Indicateur srientifque pour mesurer faxpasiton des non-
“' @ la fumie parssi

Sensibilisation grand public
mmulwumxp«.hlnmmﬂnhhﬂ;hum.uﬂm
approche sur les principes du marketing soda

Plusizurs vesusls ont ainsi été créds. umnmmm.—mu
parents de nourrissons; e scendriers sadresse aux parents d'enfants dige
préscolsire et d Scobiers

Ces wisuels mo-dnumfm—nud-ﬂy-ﬁ.m plusieurs langues, mis &
¢|:pumdumlumpwmwhs nurseries et services de

Résultats
= 118 badges pour enfants et 146 pour adultes distribués en Valals (2000-
03y
. mzmlmmsmmm dans un
mgins un % lﬂia'_ﬁt wu fum-r h Im'f
ou nnes Interrogées déc hun-rm m

ﬂ.Qq'llmﬂ*ml nhﬂu i!lﬂ hfm:s

ﬁ?ﬁdmmzmlilz!ﬁmmllﬂh des Addictions,
: f: e ire e ine e B 1 THETEnes cantone St 16

[avril zmn nml zﬂu; - testé Iexpostion 3 ka l\min passive de

cl'l!l:lmrl nmm dans leur environnement
mu-pun de d EWM’ avec des maximums pouvant aller fusqu' Z1

- En couverture  médiatique en Valsis et en Suisse (publications,
articles dans |a presse).
piunum ot

=  Callaboration fructueuse entre Iuilim
différents acteurs de |2 petite m-lnndnl-
- E‘M‘ initiée en wﬁw&g = qul s ?m:lnn le test, dars

ml’mp-mdmmpmzmn-mumhm

Rétérences
g el b R I Sl e e L
I Pasctatrea,

VoliZ, 41325

Khich toyeh C. Molx ¥, Dubuks A, {3008), Dévskppmmort st spplcation du moafiser o6
mmr“.numh-ahnw.mm.

Kemnchg H., Motari L, Gl G (7004, La an Submm en 201
N iz,

Sarmet. ., Sackrder M. [3050], Seconshens smoks expesee: Sects m chidnan, Upfabete

dans camets ). et
d'affichage public dans des leux rriqu-nis pulu panents.

S IST

CIFRET

Sensaqe MISTrens ausris Sa b pepulation valssanrs (1000 vaksans bgin Se 14 & 74 ans), el

Corfact: alexandre. dubus@psvalals.ch
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Campagne «Choisissez» contre le tabagisme et
les maladies cardio-vasculaires (Valais = CH)

Une démarche interdisciplinaire probante (organisme de prévention, médecins et pharmaciens)

Dr Abmandre Dubuis?, Delphine Briib:
1. CIPRET

Problématique

r Arnaud Chisale

D Ariette Closuit-Jenzert, Jean-Boris Von Roten®”, Dr Dominique Evéguoziis

La prévalence du tabagisme en Valals et en Sulsse n'a que |égérement diminué deguls 1997, En Valals, prés d'un hamme sur deux 3gé de 15 3 34 ans fume et plus d'une

femme s troks danes 3 dasse diige de 35-49 an: est fumewse. (OVS, 2010

La population géndwale aszocle alsément e tabac s mains

v,

Elles sont 13 1™ cause de martalité en Vakis ot en Swiste; 34% des décis en Valals leur sant atiribuds (OVS, 2010

Les maladies candio-vasculaires pewent affecter rgar

de mortabts.

aques et cérébrales restent les plus significatives en terme de marbidité et

U'DMS souligne que 8 cas de MOV sur 10 sont directement liés 3 des factewrs de risques compor i dont ot
Iypertension. Ces 10 dembwes anndes, en Valais, entre 15 et 20% des adufies apportalent awoir une pressan arbénielie tmpm-lﬂrs.mmlmcrﬂm
aupmentent avec Mipe (5.5% des 15-34 ans, pour 33.7% des plus de 65 ans en Valals) et aves Fexposition 3 la fumée.

Campagne «Choisissezs

Le CIPRET-Valals, Promation Samté Valas, & Société Médicale du Valas (SMV) et
Fhammavalals oot lancé en 2013 une campagne de semsiblisation basée sur
|'|mp=nuuunacnrm maladies [MCW]. L

stratgies sockal en vue
mmpa-mnmuﬂn bénifigue 3 1 Indinich et b sacits. Eiﬂlw
a negu funa du Fonds de du tabagisme et se dédine sur
Erais 2 (2003-2016)

Objectifs principaus :

- Sensbilser ka population géndrale, en particubier les fumeurs adultes, aux
conséquences du tabagisme sur ke rsque de maladies cardio-vasclaires.

= Encourager les personnes dites « & risque » {fumeurs de plus de 40 ans) 4 agr
pour la miduction de |sur rsgue de MOV, Usmit du tahar est une mesune
prioritaire  puisgue fumer aggrave le risque dhypertension  anériefie.
L3 pression artérielle peut Stre contréilée en phamacie ou cher |sur méderin.

Moyens

L3 camgagree <'est appuyée sur troks visuels. Chacun de ceus-tl présents deus
@ options . La premiére image est négative (ECG plat, lit d’'hépital, couranne
martuire| tandis que la seconde est posithee (E0G normal, chalse longue, bougust
e fleurs|. La nation umuummlumamplmiualumumm Le
visuel avec 13 couronne 3 suite de
sadite i certaines réactions négatives, e & un manque de contrasie visuel entre les
e situations présenties.

Arretne S hamEn #1 reduiseE v te mErE
— }

A —

CIPRET Il iromimiarmiomgwars  pharmazu

Enjeux

* Metire en éddence I'mpact spécifigue du tabagsme sur les maladies

candiovasculaies parmi les aubres casses multfactonielies modifiables
(hypertension, cholestérol  deve, dabéte, masaite  admentation,
sédentarité et stress psycho-sociad) ou non-modfables [dge, sewe et
hederdie.
Froposer un test de dépstage, et non de dagnostic, pow abomder la
guestion du tabagsme awec le publiccbie en évitant de provogquer des
surdiagnostics.
lnpllql.-r plsieurs pantendires scoosanitares lnrpm de aréventian
misdecins et dant la
ngrum:mmnmuun bénéfigue aussi bien en officine gue dans les
cabinets médica.

Evaluation

Le théme des MOV est manque o

lien entre MOV et tabagiome. Les messages de B campagne mecessitent un
effort de décndage, et doivent dtre 3 'avenir plus explcites.
Emmmnmlawmmnmhhxmun nowvel espae
dunter

SeTICCTAMSMANCE.

Lex offres an doivent &re
vkt

Eanne dffusion médiatique de la campagne.

‘&t mieus mises e

Perspectives 2014-2015

s agesme et malad ulaire dans les:
messages adressés au grand public, afin de les sensibibser 3 dautres
conséguences gue les atteintes pulmonaires et motrer dasantage un arnét du
tabar.

Les tests seront proposts dans dautres lieux (centres. commerca x| sste &
un parienariat avec la Fondation Subsse de Candiologie et avec MUnité
cbréoro-asculaine de |'Hopital d valals.

Organisation de cowrs stop-tabac en groupe et diveloppement des offres en
désaccoutumance 3 Fofficine.

Cibker la campagne sur un risgue on particler, Fattaque céndbrle ANC),
premkee cause, cher (‘aduite, de défict 3 long terme dans nos pays
industrialisés.

Eontict: slaundre duusgrowalainch
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JARRETE

E-Health et tabagisme:
7000 Suisses romands arrétent de fumer avec Facebook

Dubuis &', Defacrétaz E. °, Marschal M., Savioz R, Joliat F., Scland S, Folly L., Humair J-2%,
* CIFRET-Valais, Centre d'information et priventicn du tabagisme, Fromotian Santé Valals, Rue de Condémines 16, 1951 Sian

#HUG

3 Ibrid, Social Network Solutions, Avenue de |a Gare 30, 1950 Sion, www_srid.ch
* Behawicur Change Lab, www_bchangelab.com

% Ligue pulmanaire Neuchitsose - CIPRET Neuchite!

Contexts et problématique

* G500 décés dus 3u tabagsme en Suisse !

* Colt du tabagsme dleve {10 milkards de francs) !

* Stabiitié du nombre de fumewurs de puis quelques années
+ 528 % fumewrs ont lintention of améter de fumer

Objectifs du programme
* Augmenter le taux de non-fumewrs et les ientatves d'amét du tabac

* Rendre accessbie un programme auprés de personnes peu louchses par
Ies ofres existantes

* Trarsformer |image du fumeur st de ks prévention du tabac

Méthodologie du programme J'arréte de fumer

Progmmme gratuit de sevrage du tabac sur Facebook, ol ious les
participants arrésent de fumer ensembie, le méme jour.

L'équipe de coachs: 22 professionnels issus de 3 domaines (réssaux
sooaux, sevrage tabagique, médecine) présents T jours sur 7. de & heures &
23 heunes durant § mois
= Phase : Recrutement des candidats e préparation au sewage
* Phase2: Le programme de sevrage ©
a} Consel guodien © tows les matns & Gh Tonalfé spontanée et
pasitive
b} Solidanité du groupe © une page Facebook par canion, date de
sevrage commune
) Sui inlensi : Les professiconels assure un suii des candidats e
un aocoempagrement parsonnalisé

< Programme adaptatif aux parcours des candidats

* Création d'une sopération rRrapages pour les candidats en schec
* Ligne de réponse spécifique

 falmentation
* Module sportif

dans be canion de Hewchdssl

IMAGE

Evaluation externe : méthadologie

Menés par ie Bohaviour GChange Lab en coliaboration avec ie Groupe de

Recherche sur linfluence Sociale et ke Groupe ce Recherche en

Prychologie de la Sanké (UNIGE). sur mandat du Fords de prévention du

tabagsme.

* Cuessiconare 3 1 semaine, 3 mois et & mais (r= 1270 participarss)

+ Analyse te posts, commentaires et réactons sur Facebook

+ ErtreSiens semistruciurés

* Vanable principale - comporiement bagique selon ke @ scénaria du
pire ». Geux qui ne répondent pars sont considérés comme fumewrs

Résultats évaluation externe *

Comparaison avec d sutnes programmes de prévention
Taur damét du tabec 612 mais &

- @t sans akle 0%
« conseil médical bref 5.7%
- programime iemet B5%
= PPOgramime COMPOriemental en groupe: 10.4%
- eonseil 18 phoniges 10.7%
- eonseil médical intensif 1.0%
- J'améte do fumer sur Facebock 13.8%
« conseil bredintensf & substita ricotinique 17.3%
- conseil médical intensi & warenidine 28.0%

= Golit &'un armét complet du tabac & 6 mois = env. S30.chi
< Frogramme compkémentaine 2w offres exstantes.

Résultats évaluation inteme
+ Créafion de nouvelles synergies - bgne de réponses, richesse des
compélences
* Mouveles collabarations et parienariats
- Dyramisme et prise diniliative des canions ©
* Ligne almentation
= Sport (Neuchass)
* Mardis du CIFRET {Genéve)

*« Programme J'arréte de fumer = laboratoire d'innovation et
denpérience

* Permet de z'adapter 3u parcours des candidats

* Impact sur le changement de la perception de ka prévention du tabagisme

* Forte: du ¥ naloniésé et 1des
instssons:

Conclusions et perspectives

Méthode innovante, tonalité: positive

Bon rapport codtefficaciie du programme.

Augmeniaton des tentatives d'amét et de changements positifs ervers
la cigarese

Frojet commun & plusieurs canions : renforoement des compétences
inter ot du s oe

Rénération du projet en Suisse romande en septembre 2017- mars
2018

Lancamant &'un projet pilote e Suisse allsmands en 2018

1 OFS, + Snintom de cumes de di
sicien w012 5, Nachibiel, sapimrrism 3515

2 motaits wn Sumas el e princise e de

‘Gl ., Komndig M., Notar L, Gmel C + Mosiorge musss des sdsictions : consammalon

oo, ke el dogue Sigale n Sure = 2913, 5, Addcion Susss, L, Sume

& B mois
Résuliats & 3 mois 91% dos participants cnt fait ung

e tontative o' armét du tabac :

campléts ot continue + AU meins 13.6%
+ i mains 13,7% qui essalent toujours compigts ot continue

d“arméter mais fument encare st moins 18.6% qui fument encorn,

‘bocasionnoliement mals sont touours dans une
Ay mains 1,3% ayant diminué leur darrat

cal do tabac #u moins 4.6% ayant diminué leur s

‘consommation de tabac

* Kumndig H., Metari L, Gral G, « Ddmmcoosternance isages n Sumss an 2015 - Anatyes de
[ — T

Les facteurs de sucoés

+ La dynamique communautire des parscipants (spparsnance 3 i
communace, participation & la page, partage d'expénence)

Limtention o armster de fumer

* L'état émationnel

* La straségie de coping
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Annexes

2018. Poster campagne -E-
Health et tabagisme : 7000
Suisses romands arrétent de
fumer avec Facebook




Annexes

2025. Produits nicotinés, poster
«Campagne de sensibilisation
bilingue pour les jeunes»

Contexte

Objectifs

Méthodologie

Résultats et enseignements
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Annexes

* Revue de presse 2005-2025 (Argus)

Le tabagisme est traité plus de 700 fois dans divers médias locaux et
nationaux: lien d’acces (temp)

Présentation « Le CIPRET-VS féte ses 25 ans ! » finalisée par Mme Diana Giudice, Collaboratrice temporaire PSV


https://psvalais-my.sharepoint.com/:x:/g/personal/diana_giudice_psvalais_ch/EcgHnjFNT9JBnGN3bTmaFLwBC3M-GitAMsNC_zhpJQnS1g?e=KZfnvh




	Diapositive 1
	Diapositive 2 Le CIPRET-VS fête ses 25 ans !           Centre d’information et de prévention du tabagisme  Sion, le 05.06.25
	Diapositive 3
	Diapositive 4
	Diapositive 5
	Diapositive 6
	Diapositive 7
	Diapositive 8
	Diapositive 9
	Diapositive 10
	Diapositive 11
	Diapositive 12
	Diapositive 13
	Diapositive 14
	Diapositive 15
	Diapositive 16
	Diapositive 17
	Diapositive 18
	Diapositive 19
	Diapositive 20
	Diapositive 21
	Diapositive 22
	Diapositive 23
	Diapositive 24
	Diapositive 25
	Diapositive 26
	Diapositive 27
	Diapositive 28
	Diapositive 29
	Diapositive 30
	Diapositive 31
	Diapositive 32
	Diapositive 33
	Diapositive 34
	Diapositive 35
	Diapositive 36
	Diapositive 37
	Diapositive 38
	Diapositive 39
	Diapositive 40
	Diapositive 41
	Diapositive 42
	Diapositive 43
	Diapositive 44
	Diapositive 45
	Diapositive 46
	Diapositive 47
	Diapositive 48
	Diapositive 49
	Diapositive 50
	Diapositive 51
	Diapositive 52
	Diapositive 53
	Diapositive 54
	Diapositive 55
	Diapositive 56
	Diapositive 57
	Diapositive 58
	Diapositive 59
	Diapositive 60
	Diapositive 61
	Diapositive 62
	Diapositive 63
	Diapositive 64
	Diapositive 65
	Diapositive 66
	Diapositive 67
	Diapositive 68
	Diapositive 69
	Diapositive 70
	Diapositive 71
	Diapositive 72
	Diapositive 73
	Diapositive 74
	Diapositive 75
	Diapositive 76
	Diapositive 77
	Diapositive 78
	Diapositive 79
	Diapositive 80
	Diapositive 81
	Diapositive 82
	Diapositive 83
	Diapositive 84
	Diapositive 85

