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PREVENTION

Risques de cancers

et produits du tabac
« sans fumée »

e terme de « produits de tabac sans fumée »
désigne le tabac « a priser » ou « a chiquer ». La
consommation de tabac sans fumée a été pen-
dant longtemps trés répandue dans le monde.
Dans certaines régions du monde, elle demeure
encore la forme la plus répandue du tabagisme.
Depuis quelques années, on assiste au développement d’une
offre de nouveaux produits de tabac sans fumée. Le développe-
ment et la promotion par 'industrie du tabac de ces nouveaux
produits visent a compenser les pertes liées a la réduction de
la consommation de tabac a fumer suite a la mise en place
de politiques de lutte contre le tabac, notamment le dévelop-
pement des interdictions de fumer dans tous les lieux publics
(Carpenteretal. 2009) de plus en plus instaurées dans les pays
ayant ratifié la Convention-cadre de lutte anti-tabac « CLAT »
de I’Organisation mondiale de la santé (OMS).
La cancérogéncité des produits du tabac sans fumée est
prouvée : ils sont a ’origine de cancers des voies aérodigestives
supérieures, de I'cesophage, et du pancréas (OMS, 2006).
Par ailleurs, les produits du tabac sans fumée, consommés
majoritairement par les jeunes, sont fortement addictifs et
conduisent a la consommation de produits a fumer.

1.1 - Description et composition des produits
du tabac sans fumée
Le tabac sans fumée se présente sous de nombreuses formes
et peut étre consommé selon diverses méthodes, sous des
noms et attributs variés. Deux formes distinctes peuvent étre
distinguées :
Le tabac a chiquer, qui est broyé comme de I’herbe
finement coupée et destiné a étre maché a volonté au
long de la journée. En Asie du Sud-Est, le tabac est
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fréguemment ajouté a divers mélanges d’herbes, d’épices,

de noix d’arec, de feuilles de bétel ou de paan.

Le tabaca priser, qui est réduit en particules semblables

a une mouture de café, humidifié et utilisé en coincant

le tabac entre la gencive et la joue.
Le tabac a priser, le plus populaire, renferme du tabac humecté
ou parfois sec, haché tres finement. Malgré son nom, I'utilisateur
renifle rarement ce produit. Il en place plutét une pincée ou un
sachet entre sa |évre supérieure et sa gencive et laisse le tabac
dans sa bouche, sans mastiquer, durant environ 30 minutes,
alors que le chiqueur mord dans un morceau de tabac pour
ensuite le placerentre la gencive et la joue en machantau besoin
(il peut garder un seul morceau dans sa bouche durant des
heures).

Le « swedish snus » (snus suédois) est une variante
du tabac a priser, en général humide, dont certaines
confections doivent étre maintenues au froid.

Ressemblant a des minuscules poches de thé, le snus est
un tabac en poudre humide et parfumé que les utilisateurs
insérent entre leur lévre et leur gencive, sans le mastiquer et
sans avoir a cracher, comme c’est le cas avec le traditionnel
tabac a chiquer.

Bien que non consumé, ce tabac délivre nombre de
substances potentiellement toxiques (des nitrates, des
nitrosamines, du cadmium, du plomb, de ’arsenic, du
nickel, du chromium, etc.) mais en quantités nettement
moindres que le tabac fumé (INPES, 2004).

Ce produit est vendu, depuis le XVIII¢ siécle, en Suéde et
en Norvege, mais il est interdit dans I’"Union européenne
depuis 1992, sauf en Suéde.
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1.2 - Le tabac sans fumée est consommé surtout par les
jeunes

La prévalence de I'usage de tabac sans fumée varie considéra-

blement non seulement entre les pays, mais aussi selon |’age,

le sexe et la situation socio-économique.

En France, le tabac sans fumée représentait plus de 7 % des
produits du tabac consommés en 1935. Depuis la seconde
guerre mondiale, la consommation de ce produit n’a cessé de
diminuer pour représenter moins de 1 % de la consommation
totale de tabac. Toutefois, la part de son usage ces 10 dernieres
années semble indiquer une remontée relative (Hill et al. 2009).

Année Total tabac Total tabac Part du tabac
sans fumée (tonnes) sans fumée
(tonnes) dans les ventes
de tabac
1935 4017 54 268 7,40 %
1950 1369 61905 2,21 %
1960 998 75 546 1,32 %
1970 694 92 907 0,75 %
1980 516 101 055 0,51 %
1990 397 96 194 0,41 %
2000 358 79019 0,45 %
2008 331 55277 0,60 %

Source : Hill et Laplanche, 2009

Dans le monde, le tabac sans fumée est trés consommé en Inde
et dans d’autres pays asiatiques. On observe actuellement une
augmentation de la consommation de ces produits chez les
jeunes aux Etats-Unis et dans les pays scandinaves.

En 2000, aux Etats-Unis, 4,4 % des hommes et 0,3 % des femmes
sontdes utilisateurs réguliers de tabac sans fumée (NCI, 2003).
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D’apres les données issues de la National Survey on Drug Use
and Health aux Etats-Unis, la consommation de tabac chez les
jeunes agés de 12 a 17 ans aux Etats-Unis décline ces derniéres
années passantde 13 % a 9,8 %. Toutefois, les consommateurs
de tabac sans fumée de cette tranche d’4ge ont augmenté sen-
siblement passant de 2 % en 2002 a 2,4 % en 2007 (SMAHSA,
2009).

Le tabac sans fumée semble étre une porte d’entrée dans le
tabagisme.

D’apres les données issues du National Survey on Drug Use and
Health, aux Etats-Unis, parmi les personnes qui consomment
a la fois du tabac a fumer et du tabac sans fumée, 31,8 % sont
entrées dans le tabagisme en consommant uniquement du
tabac sans fumée.

Au Canada, le tabac sans fumée est également beaucoup plus
utilisé par les adolescents et les jeunes adultes que dans le reste
de la population. Les jeunes agés de 15 a 19 ans représentent
un quart des utilisateurs du tabac sans fumée alors qu’ils repré-
sentent moins de 7 % de la population totale (Physicians for a
smoke free Canada, 2009).

De méme, en Suéde, 20 % des hommes et 3 % des femmes
agées de 16 275 ans consommaient quotidiennement du tabac
a priser humide snus en 2004. L'utilisation était plus élevée
chez les jeunes adultes et parmi les ouvriers (IARC, 2008). Or,
lorsqu’on considere les adolescents en Suéde ayant utilisé initia-
lement le snus seul, on constate que les trois quarts d’entre eux
deviennent ultérieurement des fumeurs réguliers de cigarettes
(Galanti etal. 2003).

1.3 - Le tabac sans fumée est cancérogéne pour Plhomme

Le programme des monographies du CIRC classe le tabac non
fumé comme cancérogene pour I’homme (IARC, 2007).

Parmiles 2 000 substances chimiques contenues dans le tabac
sans fumée, 28 ont été identifiées comme cancérigénes. Les
produits de tabac non fumé contiennent des agents cancéro-
genes, tels que les nitrosamines, le formaldéhyde, I’aldéhyde
crotonique, les benzo-a-pyréne et autres hydrocarbures aroma-
tiques polycycliques et le polonium 210 (Stepanov etal. 2006).
Les nitrosamines spécifiques du tabac (N-nitrosonornicotine
(NNN) et 4-(méthylnitrosamino)-1-(3-pyridyl)-1-butanone
(NNK)) sont clairement les agents cancérogenes les plus forts
et les plus prévalents du tabac non fumé et sont susceptibles

"Les cigarettes sont supposées contenir 1,2 g de tabac jusqu’en 1958, puis leur poids en tabac décroit jusqu’a 1 g en 1980, et ensuite jusqu’a 0,80 g en 2001.
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Pays Nombre Risque relatif
d’études (95 %1C)
13 1,8
e (9Ct;4Co)  (1,1;2,9)
Cancer de la ; } 9 26
cavité buccale  Etats-Unis (7 Ct; 2 Co) (1) 3;52)
et nasale ’ B
Pays 4 1,0
scandinaves (2 Ct; 2 Co) (0,7;1,3)
5 1,6
Total (3Ct;2C0)  (1,1;2,3)
Cancer de 2 . 1 1,2
Etats-U
I’cesophage atsns (1Cy) (1,15 1,3)
Pays 4 1,6
scandinaves (2Ct;2Co) (1,15;2,4)
6 1,6
Total (BCt;3Co)  (1,1;2,2)
Cancer Erareln 4 1,4
du pancréas ats-ns (3 Ct; 1 Co) (0,7;2,7)
Pays 2 1,8
scandinaves (2 Co) (1,3;2,7)
5 1,2
Total (5 Co) (0,751,9)
Cancer - . 3 18
Etats-Unis
du poumon (3 Co) (0,9;3,5)
Pays 2 0,8
scandinaves (2 Co) (0,6;1,0)

Source : Boffetta et al., 2008

de jouer un role considérable dans I'induction de cancer buccal
et du pancréas par ces produits.

Les quantités de NNN et NNK dans les produits de tabac non
fumé vendus aux Etats-Unis sont en moyenne de 2 a 5 pg/g de
tabac sec et sont bien supérieures aux quantités de nitrosamines
de tout autre produit de consommation.

La composition des produits de tabac non fumé varie cependant
d’un pays a I'autre. En effet, dans certains pays, le tabac sans
fumée semble avoir un profil de toxicité différent. Les quantités
de NNN et NNK dans certains produits a priser suédois sont
plus faibles que dans les produits vendus aux Etats-Unis, mais
les quantités de ces agents cancérogénes ne sont pas insigni-
fiantes (Stepanov et al. 2006).
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Plusieurs études montrent des liens possibles entre les cancers
de I’cesophage, du pancréas, du larynx et du rein, et la consom-
mation de tabac a priser suédois. A contrario du tabac sans
fumée aux Etats-Unis, les cancers de la cavité buccale en lien
avec |'utilisation du snus ne sont pas démontrés (Lee etal. 2009).

2.1 - Une sensibilisation a la dangerosité de tous les produits
du tabac, quelle que soit leur forme
L’article 1 (f) de la Convention-cadre de ’OMS définit les pro-
duits du tabac comme « des produits fabriqués entierement
ou partiellement a partir de tabac en feuilles comme matiére
premiére et destinés a étre fumés, sucés, chiqués ou prisés ».
Son préambule reconnait « que des données scientifiques ont
établi de maniere irréfutable que la consommation de tabac
et I’exposition a la fumée du tabac sont cause de déces, de
maladie et d’incapacité » (OMS, 2006).
L’OMS a centré la Journée mondiale sans tabac en 2006 sur la
nocivité de tout usage d’un quelconque produit a base de tabac.

2.2 - Des recommandations qui soulignent que le tabac sans
fumée ne peut étre considéré comme un produit de
substitution a la cigarette

L’OMS indique qu’en I’état actuel des connaissances scienti-

fiques, rien ne permet de recommander le recours a un produit

?Les pays scandinaves incluent la Norvege et la Suéde, Co = étude de cohorte. Ct = étude cas-témoin.
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du tabac sans fumée dans le cadre d’une stratégie de réduction
de la nocivité (SACTob, 2002) ; (OMS, 2008).

Sur la base des travaux des Centers for Disease Control and
Prevention (CDC), le National Cancer Institute (US) rappelle
que I'usage du tabac sans fumée est a éviter et a abandonner,
car l'usage du tabac y compris sous cette forme est un risque
pour la santé et entraine une addiction (NCI, 2003).

Le rapport de la Société francaise de tabacologie indique d’une
part que les produits du tabac sans fumée sont dangereux
pour la santé et que d’autre part, aucune efficacité théra-
peutique du tabac oral dans le sevrage tabagique n’a pu étre
démontrée comme aide au sevrage tabagique aux cigarettes
(Berlin et al. 2008).

2.3 - Une augmentation de la fiscalité des produits du tabac
La France, partie a la Convention-cadre de lutte anti-tabac de
I’OMS, reconnait que les mesures financiéres et fiscales sont
un moyen efficace et important de réduire la consommation
de tabac pour diverses catégories de la population, en parti-
culier les jeunes.

La France a augmenté d’environ 5 % les taxes sur le tabac sans
fumée de janvier a 2000 a janvier 2004. Cependant, les taxes
sur les produits du tabac sans fumée restent moins élevées
que celles appliquées sur les cigarettes manufacturées (Bulletin
officiel des douanes, 2007).
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Le rapport Griinfeld recommande d’harmoniser la fiscalité pour
qu’un gramme de tabac ait le méme prix quels que soient sa
forme ou son lieu de consommation (Grinfeld, 2009).

Groupe Taux Minimum

de produits normal de perception
Cigarettes 64 % 128 €/1 000 unités
Cigares 27,57 % 89 €/1 000 unités
Tabac fine coupe 58,57 % 42 €/kg

destiné a rouler

les cigarettes

Autres tabacs 52,42 % 60 €/Kg

a fumer

Tabac a priser 45,57 % Pas de minimum
Tabac a macher 3217 % Pas de minimum

Source : DNF, code général des impots, 2007

Coordination de la fiche repére « Risques de cancers et produits du tabac sans fumée » de I'INCa : direction santé publique,

département prévention.
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