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EFFETS NOCIFS DU TABAGISME PASSIF SUR LA SANTÉ 
 

«Il est évident qu’il n’existe pas de niveau d’exposition sans danger à la fumée secondaire De 
nombreux pays ont déjà pris des mesures. J’invite tous ceux qui ne l’ont pas encore fait à agir 
sans tarder pour protéger la santé de tous en adoptant des lois exigeant que tous les lieux de 
travail et les lieux publics fermés soient à 100% sans fumée.» Dr. Margaret Chan, Directeur 
général de l’OMS, 29 mai 2007. 

• La fumée secondaire (également appelée tabagisme involontaire, fumée de tabac 
environnementale et tabagisme passif) est un mélange compliqué de plus 4 000 
substances chimiques dont 69 sont cancérogènes1. Ces substances sont répandues dans 
l’air sous forme de particules et de gaz. Cette phase particulaire de la fumée de 
cigarette comprend de la nicotine, du « goudron » (lui-même composé de nombreuses 
substances chimiques), du benzène et du benzo(a)pyrène. La phase vapeur ou gazeuse 
est composée de monoxyde de carbone, d’ammoniac, de diméthylnitrosamine, de 
formaldéhyde, de cyanure d’hydrogène et d’acroléine.2 

 
• Les preuves scientifiques sur les risques sanitaires associés à l’exposition au tabagisme 

passif sont claires, convaincantes et accablantes. Il a été reconnu que la fumée 
secondaire cause des cancers du poumon, des maladies du cœur, un faible poids de 
naissance chez les nourrissons et des troubles respiratoires chroniques tels que la 
bronchite et l'asthme (en particulier chez les enfants).   

 
• Ces preuves démontrent sans contestation possible qu’il n’existe aucun niveau 

d’exposition sans danger à la fumée secondaire. 
 
Le tabagisme passif engendre décès, maladies et incapacités  
 

• L'article 8.1 de la Convention-cadre de l’OMS pour la lutte antitabac (CCLAT) énonce que 
« il est clairement établi, sur des bases scientifiques, que l'exposition à la fumée du 
tabac entraîne la maladie, l'incapacité et la mort » 3  

 
• Le Centre international de recherche sur le cancer (CIRC), qui fait partie de 

l’Organisation mondiale de la Santé, avait conclu dans un rapport publié en 2002 que le 
tabagisme passif provoque des cancers du poumon, des maladies cardiaques et d’autres 
problèmes de santé.4 

 
• Le rapport du chef du service fédéral de la Santé publique des États-Unis (le Surgeon 

General) de 2006 sur les conséquences sanitaires du tabagisme passif confirme que la 
fumée secondaire entraîne l’apparition de cancers, de maladie cardiaques et de troubles 
respiratoires graves. Richard Carmona, ancien Surgeon General a ainsi déclaré en 
publiant ce rapport, « Le débat est clos. La science est sans ambiguïté. La fumée 
secondaire n’est pas une simple nuisance, c’est un danger sérieux pour la santé. » 5 6 

 
• En janvier 2005, le Programme national de toxicologie du service de santé publique des 

États-Unis a publié son 11ème rapport dont les conclusions sont ambiguës.  
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« La fumée de tabac environnementale est un cancérogène reconnu. Des études chez 
l’homme ont en effet fourni la preuve de sa cancérogénicité en indiquant une relation de 
cause à effet entre l'exposition passive à la fumée du tabac et le cancer du poumon. De 
nombreuses études épidémiologiques, dont des études cas témoins à grande échelle, 
ont démontré les risques accrus de développer un cancer du poumon après une 
exposition à la fumée de tabac environnementale. » 7 

 
• En 2004, le British Medical Journal a publié une étude révélant que le risque pour les 

non-fumeurs d’être atteints d’une maladie cardiaque est jusqu’à 60 % plus important 
s’ils sont exposés à la fumée secondaire.  

 
• En Écosse, entre 1 500 et 2 000 décès par an de non-fumeurs sont imputables à une 

exposition au tabagisme passif8 
 
• Une analyse croisée de deux vastes études européenne et américaine a révélé que le 

risque que des personnes n’ayant jamais fumé développent un cancer du poumon 
augmente de 22 % si ces personnes sont exposées à la maison, au travail ou dans les 
lieux publics, à la fumée secondaire. Le risque augment de 32 % chez les personnes 
dont la durée d’exposition est la plus longue.9 

 
• Une étude japonaise a conclu que les femmes de gros fumeurs encourent jusqu’à deux 

fois plus de risque de développer un cancer du poumon que les femmes de 
non-fumeurs.10 

 
• Créer des zones fumeurs et non-fumeurs séparées se partageant le même air n’élimine 

pas les effets néfastes graves sur la santé du tabagisme passif.  La société américaine 
des ingénieurs du chauffage, de la ventilation, de la climatisation et de la réfrigération 
(ASHRAE) a déclaré que la technologie actuelle en la matière est incapable de retirer de 
l’air tous les éléments dangereux émanant de la fumée secondaire.11  

 
Le tabagisme passif affecte les travailleurs 
 

• L’Organisation internationale du travail (OIT) estime que chaque année dans le monde, 
environ 200 000 décès sont imputables à une exposition à la fumée secondaire sur le 
lieu de travail.12 

 
• Une étude parue en 2006 dans l’European Respiratory Journal a estimé que dans l’Union 

européenne, 7,5 millions de personne sont exposées sur leur lieu de travail au 
tabagisme passif.13 

 
• En Angleterre, en Écosse, au Pays de Galles et en Irlande du Nord, avant l’adoption des 

lois antitabac, 54 personnes travaillant dans des lieux ouverts au public mourraient des 
suites d’une exposition à la fumée secondaire.14 

 
• En Angleterre, une étude menée en Leicestershire a révélé que le personnel non-fumeur 

d’un bar présentait des niveaux de monoxyde de carbone équivalent à 3-5 cigarettes 
par jour.15 

 
• En Nouvelle-Zélande, les données indiquent que les employés non-fumeurs de lieux 

ouverts au public où il est permis de fumer présentent des niveaux de cotinine de 3 à 4 
fois plus élevés que les employés non-fumeurs d’établissements où il est interdit de 
fumer.16 
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• Au cours d’une enquête menée par la BBC (la Compagnie britannique de radio et 
télévision) des tests ont été effectués sur du personnel de bar avant l’interdiction de 
fumer entrée en vigueur en 2007 en Angleterre et ils ont révélé que les employés 
présentaient les mêmes niveaux de cotinine que s'ils fumaient 300 cigarettes par an.17 

 
La fumée secondaire est dangereuse pour les enfants et les femmes enceintes  
 

• Environ 700 millions d’enfants, soit presque la moitié des enfants du monde entier, sont 
régulièrement exposés au tabagisme passif18, augmentant ainsi le risque qu’ils 
développent de l’asthme et, chez les asthmatiques, la fréquence et la gravité des 
attaques.19 

 
• Les enfants exposés à la fumée secondaire présentent un risque accru de syndrome de 

la mort subite du nourrisson (M.S.N), d’infections respiratoires aigües, de problèmes 
auditifs et d’asthme aggravé.20 

 
• De nombreuses recherches ont révélé que chez les femmes enceintes, le fait de fumer 

et d’être exposées au tabagisme passif est une cause importante d’avortements 
spontanés, de mortinaissances et, après la naissance, de mort subite du nourrisson 
(M.S.N).21 

 
• Une étude datant de juin 2001 et publiée dans la revue Pediatrics a montré qu’une 

exposition in utero au tabagisme passif par la mère était associée à des taux élevés 
d’hospitalisation des enfants de mères non-fumeuses et que l’usage de produits du 
tabac par des membres du foyer a « un impact très dangereux » sur la santé des 
enfants.22 
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