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LE SUCCES DES LOIS ANTITABAC

Des nouveaux clients, davantage de familles, des méres avec leurs enfants et une envolée des
ventes de nourriture, voila ce que nombre de nos pubs ont constaté. L'important c’est
d’expliquer aux clients et de communiquer avec eux ; il faut agiter le spectre des amendes et
leur rappeler que c'est désormais la loi et qu'ils doivent s'y soumettre. Jusqu’a présent nous
n’avons eu aucun probléme. »*
Vicky Averis, porte parole de I'Enterprise Inns qui posséde 7 000 pubs a travers
L’Angleterre et le Pays de Galles

Les lois antitabac sont efficaces. Des preuves accablantes mettent au jour que les lois antitabac

sont faciles a mettre en ceuvre, qu’elles sont bien respectées et extrémement soutenues par le
a2

public.

Les lois antitabac sont trés respectées

Dans le monde entier, les preuves montrent que le taux de respect des lois antitabac est élevé.

e En Ecosse, une enquéte menée auprés de 15 000 établissements a révélé que la loi est
appliquée a 94,2 %. Les restaurants I'appliquent a 99,6 %, les débits de boissons a
99,4 % et les hotels 4 99,1 %.°

e Un an apreés la mise en ceuvre en ltalie d'une loi d’interdiction totale de fumer, le taux
d’application était de 98,2 %.*

e En Norvege, la loi est trés fortement respectée : 94 % des personnes interrogées ont
reconnu n’étre que rarement voire jamais exposées a la fumée du tabac dans les bars et
les restaurants.”

e Au Pays de Galles, selon un rapport du All Wales Smoking Cessation Service (Service
d’arrét du tabac pour I'ensemble du Pays de Galles), la loi antitabac était respectée a
97 pourcent six mois aprés sa mise en application.®

e Selon une enquéte du ministére britannique de la santé, en Angleterre, 97 pourcent
des entreprises se conforment a la nouvelle Iégislation antitabac. Ces résultats ont été
corroborés par une enquéte conjointement menée par Action on Smoking and Health UK
(Action contre le tabac et pour la santé Royaume-Uni), Asthma UK (Asthme Royaume-
Uni) et la Brithish Thoracic Society (Société thoracique britannique) ; selon cette
enquéte, 97 pourcent des clients de pubs déclarent ne pas avoir fumé dans un pub ou
dans un lieu clos depuis I’'entrée en vigueur de l'interdiction, alors que 86 pourcent de
ces mémes clients affirment n'avoir vu personne fumer dans les pubs.

e En Irlande, la loi d’interdiction de fumer dans les lieux de travail est fortement
respectée : Ainsi, 94 pourcent des employés qui travaillent en intérieur déclarent le faire
dans des environnements non-fumeurs.”’

e Un an apreés la mise en application a New York de la loi imposant une interdiction totale
de fumer, 97 % des restaurants et des bars étaient, conformément a la loi, des espaces

www.globalsmokefreepartnership.org  www.tobaccofreecenter.org/fr/




non-fumeurs.®

Selon le National Resource Bureau (institut privé de sondages d'opinion et d’études de
marché), le niveau de respect de la loi était tres élevé dans les bars de
Nouvelle-Zélande : 4 mois aprés I'entrée en vigueur de la Iégislation antitabac, il était
interdit de fumer dans I’enceinte de 97 % de I’ensemble de bars.

Les politiques de lutte antitabac améliorent la qualité de I'air et la santé de tous

Un air de meilleure qualité

Dans 24 pays, plus de 1 200 lieux publics ont été passés au crible ; cette étude a révélé
que le niveau de pollution de I'air intérieur était de 89 % inférieur dans les lieux sans
tabac par rapport aux lieux ou fumer est autorisé. °

Les chercheurs ont rapporté que, suite a I'entrée en vigueur de la Iégislation, aussi bien
I'Irlande® que I'Ecosse™ avaient vu leur niveau de particules fines dans les bars
chuter de plus de 80 %.

Les chercheurs affirment également que, depuis la mise en application en 2004 de la loi
imposant une interdiction totale de fumer, la pollution de I'air dans les bars et les
restaurants d’Irlande a diminué de 83 % et les agents cancérogéenes ont chuté de

80 %.' La qualité de I'air dans les pubs irlandais s'est énormément améliorée depuis
que la loi antitabac est passée et les niveaux de monoxyde de carbone détectés chez les
non-fumeurs employés dans des bars ont baissé de 45 %."3

A New York, un an aprés I’entrée en vigueur de la loi pour un air intérieur sans fumée,
la qualité de I'air dans les bars et les restaurants a connu une nette amélioration avec
des niveaux de cotinine, un dérivé de la nicotine, qui ont baissé de 85 % chez les
non-fumeurs employés de bars et de restaurants et 150 000 newyorkais en moins sont
exposés a la fumée secondaire sur leur lieux de travail.**

Conséquences sur la santé des employés/patrons de bars et de restaurants

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 a 3-5
cigarettes par jour. Apres l'interdiction, leurs niveaux correspondaient a ceux de
personnes non-fumeurs.®

En Ecosse, suite a la mise en ceuvre en 2006 de mesures antitabac, les troubles
respiratoires chez les employés de bars ont diminué de 26 % ; quant aux personnes
asthmatiques travaillant dans des bars, elles avouent ressentir moins d'inflammation
des voies aériennes et jouir d'une meilleure qualité de vie.®

Un examen de l'impact de la loi antitabac en Irlande sur les employés de bars de
Dublin a révélé, suite a I'application de la loi, des améliorations de la mesure de la
fonction pulmonaire et une diminution sensible des signes d'irritation rapportés par les
travailleurs eux-mémes. *’

Avant que les bars et les restaurants de New York ne deviennent non-fumeurs, 88 %
des employés du secteur de I'hétellerie, de la restauration et des cafés rapportaient
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souffrir de symptémes sensoriels (yeux rouges ou irrités, mal de gorge et
démangeaisons, nez qui coule, éternuements et irritations nasales). Un an aprés la mise
en application de la loi, les plaintes pour symptémes sensoriels parmi les travailleurs du
groupe test ont diminué de 57 %. *®

Diminution du nombre de crises cardiaques

e Depuis la mise en ceuvre de l'interdiction de fumer, 'Ecosse a vu le nombre
d’admissions pour crises cardiaques dans 9 grands hépitaux diminuer de 17 %*° De la
méme facon, des études concernant les Etats-Unis et I'ltalie ont montré que le
nombre d’admissions hospitaliéres en raison de crises cardiagues avait nettement baissé
suite a la mise en application de mesures fortes d'interdiction de fumer dans les lieux de

travail et les lieux publics.?° 2

Les enfants et I’exposition a la maison

e D’apreés une étude parue dans le British Medical Journal en 2007, I'exposition des
enfants a la fumée secondaire a été réduite de 39 % aprés I'application de la Iégislation
antitabac écossaise.*

e Dans une enquéte menée par Action on Smoking and Health UK (Action contre le tabac
et pour la santé Royaume-Uni), Asthma UK (Asthme Royaume-Uni) et la British Thoracic
Society (Société thoracique britannique), on a demandé aux personnes exposees a la
fumée avant et aprés l'interdiction leurs niveaux d’exposition a la fumée secondaire a la
maison. Les résultats ont montré que cette exposition a sensiblement diminué car la loi
encourage les gens a ne plus fumer chez eux.?®

Les lois antitabac bénéficient d'un fort soutien populaire

e Partout ou des lois antitabac ont été adoptées, elles jouissent d'une grande popularité.
De maniéere générale, ce soutien commence a grandir pendant I'élaboration de la loi et
jusqu’a son introduction et s’intensifie encore davantage aprés sa mise en ceuvre.?*

Pour en savoir plus sur le large soutien dont jouissent les lois antitabac, vous pouvez consulter
la page « Ce qu’ils ont dit : le soutien du public en faveur des lois antitabac » a lI'adresse
suivante : http://www.tobaccofreecenter.org/fr/files/pdfs/SF_own_words.pdf

Les lois antitabac favorisent la diminution de la consommation de cigarettes

¢ La Banque mondiale est parvenue a la conclusion que les restrictions sur le droit de
fumer peuvent réduire la consommation globale de cigarettes de 4 a 10 %.%°

e Dans une région d’Ecosse, les services d’aide a I’arrét du tabac ont connu une
augmentation de la demande de 400 % dans les trois mois qui ont précédé I'’entrée en
vigueur de la loi.?®

e En Uruguay, 25 % des fumeurs ont admis moins fumer du fait de la loi.?’

e Suite a la mise en application de mesures pour des lieux de travail sans tabac en
Irlande, 59 % des fumeurs ont reconnu avoir diminué leur consommation du fait de la
loi et 46 % ont déclaré étre plus enclins a arréter grace a cette loi ; 79 % des personnes
ayant arrété de fumer admettent que la loi les y a aidé.?®
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e Une étude parue en 2002 dans le British Medical Journal a conclu qu’une loi séveére
d'interdiction de fumer sur le lieu de travail se traduisait par une chute de 3,8 % de la
prévalence et que chaque fumeur fumait en moyenne 3,1 cigarettes en moins par
H 29
jour.

e Drapres I'Initiative pour un monde sans tabac de 'OMS, les restrictions sur le droit de
fumer dans les lieux publics réduisent I'acceptabilité sociale du tabagisme et, par voie de
conséquence, la prévalence et I'incidence de I'usage du tabac, tout en favorisant le
soutien du public en faveur de la lutte antitabac.*°
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