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POINTS CLES

* En 2018, les trois quarts des fumeurs de 18-75 ans consommaient des cigarettes manufacturées (74,0 %), plus d’un tiers fumaient du tabac a rouler
(35,7 %) et un fumeur sur dix déclarait fumer la chicha (9,4 %).

e La part des fumeurs de cigarettes ne consommant que du tabac a rouler a plus que doublé au cours des derniéres années (8,1 % en 2010, 15,2 % en
2014, 20,5 % en 2018).

e Depuis 2010, le tabac a rouler prend une place de plus en plus grande dans la consommation des fumeurs au détriment des cigarettes
manufacturées, et particulierement parmi les fumeurs les moins aisés.

e Les fumeurs de tabac a rouler sont le plus souvent des hommes, des personnes jeunes (18-34 ans) ou des fumeurs moins favorisés (faible niveau de
dipléme et de revenus, chémage).

CONTEXTE

En France, en 2018, 32,0 % des personnes agées de
18 a 75 ans fumaient du tabac ne serait-ce qu’occa-
sionnellement et 25,4 % fumaient quotidiennement
[1]. Cette proportion est en baisse depuis 2016 mais
reste tres élevée, notamment comparativement aux
autres pays européens.

Décrire les habitudes de consommation des
fumeurs et notamment les types de tabac consom-
més (cigarettes manufacturées, tabac a rouler, chi-
cha', etc.) est nécessaire pour adapter les actions
de prévention a promouvoir, mesurer les effets des
politiques comme celle de l'augmentation des prix
et, plus généralement, améliorer la lutte contre le

1. Pipe a eau utilisée la plupart du temps avec du tabac parfumé.

tabagisme. Les préférences des fumeurs varient
dans le temps sous l'effet de divers facteurs : effets
de mode, prix des différents produits et représen-
tations sur leur dangerosité par exemple [2, 3]. En
particulier, le tabac a rouler est parfois percu a tort
comme moins nocif que les cigarettes manufactu-
rées [2, 4]. Lobjectif de cette synthése est de pré-
senter les usages des différents types de tabac en
France métropolitaine, l'évolution de ces usages
entre 2005 et 2018 et les facteurs socio-écono-
miques associés a ces usages.

METHODE

Les données utilisées pour cette étude pro-
viennent des enquétes Baromeétres santé 2005
(28 224 adultes interrogés), 2010 (25 034 adultes),
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2014 (15186 adultes), et Baromeétres de Santé
publique France 2017 (25 319 adultes) et 2018 (9 074
adultes). Les Baromeétres de Santé publique France
sont des enquétes aléatoires en population géné-
rale réalisées par téléphone [5] auprés de personnes
résidant en France, et qui abordent différents com-
portements et attitudes de santé. La méthode des
Baromeétres de Santé publique France (protocole,
échantillonnage, mode de collecte, etc.) ainsi que les
critéres d'inclusion ont évolué a la marge entre 2005
et 2018 (notamment linclusion ou non des mineurs
dans lenquéte) [5-10]. Dans la mesure ou seuls
les adultes ont été interrogés en 2017 et en 2018, les
analyses présentées dans cette synthése ont été réa-
lisées parmi les 18-75 ans.

La thématique du tabagisme est abordée dans cha-
cune des éditions de ces enquétes et des renseigne-
ments sur les types de tabac fumés sont collectés.
Aux personnes répondant positivement a la ques-
tion « Est-ce que vous fumez, ne serait-ce que de
temps en temps ?» sont posées successivement
six questions en Oui/Non : « Fumez-vous du tabac
a rouler ?», « Des cigarettes en paquet ? », «Des
cigarillos ? », « Des cigares ? », «La pipe ?», «La
chicha ou le narguilé ? » Cette derniere question est,
selon les éditions d'enquéte, également posée aux
personnes se déclarant non-fumeuses : lorsqu’elle
est posée a tous, les utilisateurs de chicha se décla-
rant non-fumeurs sont a posteriori reclassés comme
fumeurs. Enfin, des questions portant sur la connais-
sance et l'usage des nouveaux produits utilisant du
tabac chauffé ont été ajoutées au cours du terrain du
Baromeétre de Santé publique France 2018 (3 319 per-
sonnes interrogées sur 9 074). Lusage de la cigarette
électronique, non classée comme produit du tabac en
France, n’est pas décrite ici mais fait U'objet de publi-
cations dédiées [1, 11, 12].

Les estimations sont redressées sur la structure
de la population de France métropolitaine selon les
variables suivantes : sexe croisé par l'age en tranches
décennales, taille d'unité urbaine, région de rési-
dence, niveau de diplome, nombre d’habitants dans le
foyer. Les différences ont été testées statistiquement
au moyen du test du Chi2 de Pearson avec correction
du second ordre de Rao-Scott pour tenir compte du
plan de sondage. Le niveau de revenu du foyer par
unité de consommation a été découpé en terciles de
sa distribution sur l'ensemble de la population.

RESULTATS
Types de tabac fumés en 2018

En France métropolitaine, en 2018, 74,0% des
fumeurs occasionnels ou quotidiens déclaraient
consommer des cigarettes manufacturées (51,6 %
exclusivement), 35,7% du tabac a rouler (16,2 %
exclusivement), 6,6 % des cigarillos (1,3 % exclusive-
ment), 6,1 % des cigares (0,8 % exclusivement], 1,8 %
fumaient la pipe (0,2 % exclusivement] et 9,4 % décla-
raient fumer la chicha? ne serait-ce qu’occasionnelle-
ment (4,1 % exclusivement) (Tableau 1).

En 2018, parmi les 3 319 personnes interrogées sur ce
sujet, 9° % déclaraient avoir connaissance de existence
de produits utilisant du tabac chauffé. Moins de 1%
déclaraient en avoir déja utilisé (20 personnes) et moins
de 0,1 % déclaraient un usage actuel (1 personne).

2. Notons que 38 % des fumeurs de chicha répondent négativement a la
question « Est-ce que vous fumez, ne serait-ce que de temps en temps 7 »
3. Les estimations concernant le tabac chauffé sont non-redressées et
moins précises que pour les autres types de tabac, les questions relatives
a cet usage ayant été ajoutées en cours de terrain d'enquéte

TABLEAU1 | Proportion de consommateurs pour chaque type de tabac parmi les fumeurs et parmi
lensemble de la population des 18-75 ans, en pourcentage, en 2018, en France métropolitaine (N=9 067)

Proportion de consommateurs parmi les fumeurs
(Proportion parmi 'ensemble des 18-75 ans)

Proportion de consommateurs exclusifs
parmi les fumeurs

Cigarettes manufacturées 74,0 (23,7) 51,6
Tabac a rouler 35,7 (11,4) 16,2
Cigarillos 6,6 (21) 1,3
Cigares 6,1 (20) 0,8
Pipe 1,8 (0,6) 0,2
Chicha 9.4 (30) 4,1

Source : Baromeétre de Santé publique France 2018




TYPES DE TABAC FUMES, EVOLUTIONS ET FACTEURS ASSOCIES

Résultat des Barometres de Santé publique France 2017 et 2018

Evolutions depuis 2005

La proportion de fumeurs consommant des ciga-
rettes manufacturées baisse depuis une dizaine
d'années et est passée de 88,2 % en 2010 a 74,0 %
en 2018 (Figure 1). Parallélement, la proportion de
fumeurs de tabac a rouler a fortement augmenté
entre 2010 (24,0 %) et 2014 (35,2 %) et est ensuite
restée stable. Depuis 2005, les parts de fumeurs
consommant des cigares ou des cigarillos suivent
une tendance légerement a la baisse tandis que la
part de fumeurs de pipe est stable. En raison de
différences dans le questionnaire (cf. Méthode),
la prévalence d'usage de chicha n'est comparable
qu’'entre les vagues d'enquéte 2014 et 2018, période
pendant laquelle elle a diminué de 4,2 % a 3,0 % sur
l'ensemble de la population adulte.

Profil des fumeurs de cigarettes

en fonction du type de cigarettes fumées
Les caractéristiques sociodémographiques des
fumeurs de cigarettes® en 2018 différaient selon
qu’elles étaient manufacturées ou faites a partir de
tabac a rouler (Tableau 2). Les fumeurs de tabac
a rouler, par rapport aux fumeurs de cigarettes ne
consommant que des cigarettes manufacturées,
étaient plus souvent des hommes (58 % vs 49 %)

4. Nous excluons, ici, le tabac consommé via les cigares, les cigarillos, la
pipe et la chicha.

et des personnes jeunes (44 % avaient moins de
35ans vs 34 %), ainsi que des personnes socio-
économiquement plus défavorisées (diplome, revenu,
situation professionnelle) : 58 % avaient un niveau de
diplome inférieur au baccalauréat ou n'avaient aucun
diplome, 16 % étaient au chomage et 49 % faisaient
partie de la tranche des plus bas revenus (vs respec-
tivement 48 %, 10 % et 29 % des fumeurs exclusifs de
cigarettes manufacturées).

Diffusion du tabac a rouler entre 2005
et 2018

Entre 2005 et 2010, parmi les fumeurs de cigarettes,
la répartition du type de cigarettes fumées n'a pas
évolué significativement, tandis qu’entre 2010 et
2014, la part de fumeurs ne fumant que des ciga-
rettes manufacturées a nettement baissé (de 75,0 %
3 63,6 %). Parallélement, celle des fumeurs de tabac
a rouler a augmenté et notamment la part de ceux
fumant uniquement du tabac a rouler (de 8,1 % a
15,2 %) (Figure 2). Plus récemment, entre 2014 et
2018, la part des fumeurs consommant exclusive-
ment des cigarettes roulées a continué a augmenter
au détriment de la part de fumeurs mixtes.

Entre 2010 et 2018, la part de fumeurs de cigarettes
roulées [exclusifs ou pas) a fortement augmenté
parmi les personnes aux revenus faibles et intermé-
diaires (Figure 3) alors qu'elle est restée stable au
sein des fumeurs les plus aisés.

FIGURE1 | Evolution de la part de fumeurs de chaque type de tabac parmi 'ensemble
des fumeurs, en pourcentage, entre 2005 et 2018, en France métropolitaine
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Sources : Baromeétres santé 2005, 2010, 2014 (Inpes) et Barometres de Santé publique France 2017 et 2018, Santé publique France
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TABLEAU 2 | Caractéristiques des fumeurs de cigarettes selon le type de cigarettes

fumées, en 2018, en France métropolitaine

Manufacturées
uniquement (%)

Test Chi2
(p-value)

Roulées au moins
occasionnellement (%)

SEXE
Homme 49 58

p < 0,001
Femme 51 42

18-24 ans 13 19
25-34 ans 21 25
35-44 ans 23 21
p < 0,001
45-54 ans 21 20
55-64 ans 15 12
65-75 ans 7 3

NIVEAU DE DIPLOME

< Bac et non diplomé 48 58

Bac ou équivalent 21 22 p < 0,0001
> Bac 32 19

SITUATION PROFESSIONNELLE

Travail 68 57

Etudes 5 10

Chomage 10 16 p < 0,0001
Retraite " 5

Autres inactifs 6 13

NIVEAU DE REVENU DU FOYER

1er tercile (faible) 29 49
2¢ tercile 33 30
p < 0,0001
3¢ tercile (élevé) 29 13
NSP/Refus 10 8

Source : Baromeétre de Santé publique France 2018

Au total, le nombre moyen de cigarettes fumées
(manufacturées ou roulées) quotidiennement dimi-
nue depuis 2005 (Tableau 3). Le nombre moyen de
cigarettes manufacturées fumées quotidiennement
par les fumeurs a diminué entre 2005 et 2014 tandis
que le nombre moyen de cigarettes roulées fumées
quotidiennement a augmenté. En 2018, les fumeurs
de cigarettes (quotidiens et occasionnels) fumaient
en moyenne 6,9 cigarettes manufacturées par jour et
3,9 cigarettes roulées par jour contre respectivement
10,9 et 2,7 en 2005.

Chicha

En France métropolitaine, en 2018, 3 % des 18-75 ans
déclaraient fumer la chicha, ne serait-ce qu’occasion-
nellement. Parmi les fumeurs de chicha, environ un
quart consommait chaque semaine, un quart chaque
mois (mais moins d’une fois par semaine) et lautre moi-
tié consommait moins d'une fois par mois. Les fumeurs
quotidiens de chicha représentaient environ 0,3 %
de lensemble des 18-75 ans. Les consommateurs de
chicha se caractérisaient par une grande proportion
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FIGURE 2 | Répartition des fumeurs de cigarettes selon le type de cigarettes
fumées (manufacturées ou roulées), en pourcentage, parmi les 18-75 ans et test
de comparaison entre les distributions observées sur deux vagues d’enquéte
consécutives (test du Chi2, Pearson, avec correction de Rao-Scott,

*** p-value < 0,001)
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FIGURE 3 | Evolution de la part de fumeurs de cigarettes fumant des cigarettes
roulées au moins occasionnellement selon le niveau de revenu
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Sources : Baromeétres santé 2005, 2010, 2014 (Inpes) et Barométres de Santé publique France 2017 et 2018, Santé publique France

d’hommes (63 %), un jeune age (58 % avaient moins  appartenaient au tercile des plus bas revenus] mais un
de 25 ans), une forte proportion d'étudiants (26 %)  niveau de diplome relativement élevé (58 % ayant un
et de chémeurs (19 %) et des revenus faibles (40%  diplome supérieur ou égal au baccalauréat).
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TABLEAU 3 | Nombre moyen de cigarettes manufacturées et roulées fumées par jour et par fumeur
de cigarettes, par année, en France métropolitaine

2005 2010 2014 2017 2018

Manufacturées parmi Uensemble des fumeurs 10,9 9,5 7,5 7,5 6,9
parmi les fumeurs exclusifs 12,2 10,7 9,6 98 9.6

parmi les fumeurs mixtes 10,6 8,8 6,4 6,9 56

Roulées parmi Uensemble des fumeurs 2,7 2,5 3,8 3,9 3,9
parmi les fumeurs exclusifs 11,7 11,2 120 11,7 11,2

parmi les fumeurs mixtes 10,5 98 94 10,2 93

Ensemble parmi Uensemble des fumeurs 13,5 12,0 11,3 11,4 10,8

Sources : Baromeétres santé 2005, 2010, 2014 (Inpes) et Barometres de Santé publique France 2017 et 2018, Santé publique France

i

ELEMENTS DE DISCUSSION

En 2018, 74,0 % des fumeurs occasionnels ou quoti-
diens adultes déclaraient consommer des cigarettes
manufacturées, 35,7 % du tabac a rouler, 6,6 % des
cigarillos, 6,1 % des cigares, 1,8 % fumaient la pipe
et 9,4 % déclaraient fumer la chicha. Depuis 2010, le
tabac a rouler prend une place de plus en plus grande
dans la consommation des fumeurs et notamment
parmi les fumeurs les moins aisés financierement.
Ce constat pourrait étre pris en compte dans les pro-
grammes d'incitation a larrét du tabac, par exemple
en essayant de corriger les représentations sur ce
produit [2], ou en mettant en scéne des fumeurs de
tabac a rouler dans les campagnes de sensibilisation.
Nos résultats mettent en évidence certaines carac-
téristiques sociodémographiques des fumeurs de
tabac a rouler : plus souvent des hommes, des jeunes
et des fumeurs socio-économiquement défavorisés.

L'autre implication de ces résultats concerne la taxa-
tion des produits du tabac. Le tabac a rouler est, de
facon générale, meilleur marché que les cigarettes
manufacturées en France [13], notamment en raison
des augmentations de taxes qui ont historiquement
été plus importantes pour les cigarettes manufactu-
rées. Plusieurs études soulignent le fait que le prix
est souvent mis en avant par les fumeurs pour jus-
tifier le choix de fumer du tabac a rouler, en France

comme a l'étranger, de sorte que les augmentations
de prix inciteraient une partie des fumeurs a se tour-
nervers le tabac a rouler [2, 3, 14]. Ce dernier permet-
trait également aux fumeurs d'adapter la quantité de
tabac incluse dans une cigarette afin de faire face aux
augmentations de prix [15]. Ces éléments expliquent
en partie pourquoi certains fumeurs se sont progres-
sivement tournés vers le tabac a rouler au détriment
des cigarettes manufacturées au cours de la derniere
décennie en France.

En France, depuis 2016 l'écart de prix entre ciga-
rettes manufacturées et tabac a rouler s'est nette-
ment réduit suite a de nouvelles hausses de taxes
(notamment en mars 2018) : le prix du paquet de
cigarettes de la marque la plus vendue a aug-
menté de 13 % entre 2016 et 2018 tandis que, sur la
méme période, le prix du paquet de tabac a rouler
de la margue la plus vendue a augmenté de 42 %
[13]. Les prochaines enquétes Baromeétres de Santé
publique France permettront d'observer d'éventuels
changements de tendance dans le comportement
des fumeurs et de voir si les caractéristiques des
fumeurs selon le type de tabac consommé évoluent.
En complément des données de livraison de tabac
aux buralistes, ces résultats participent a une meil-
leure compréhension des pratiques tabagiques et a
l'adaptation et l'évaluation des politiques publiques
de lutte contre le tabagisme.
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