
@globalstatethr @gsthr@gsthr @gsthr.orggsthr.org

Global State of Tobacco Harm Reduction

VISITEZ GSTHR.ORG POUR PLUS DE PUBLICATIONS

Pourquoi la réduction des risques du tabac 
est-elle nécessaire et quelles sont les 
données probantes de son efficacité ?

Juin 
2025

Creative Commons 
Attribution (CC BY)

Oliver Porritt



| 2

Pourquoi la réduction des risques du tabac est-elle nécessaire et quelles sont les données probantes de son efficacité ?

Introduction
Les efforts actuellement déployés pour réduire le tabagisme ne sont pas assez efficaces et 
leurs effets sont trop lents à se produire. On compte 1,1 milliard de fumeurs dans le monde, 
un chiffre qui n’a guère évolué depuis 2000, et 80 % d’entre eux vivent dans des pays 
à  revenus faibles et moyens. Il faut y ajouter les millions de personnes qui consomment 
d’autres produits du tabac à risque. Le nombre de décès liés au tabagisme d’ici la fin du 
siècle prévu par l’Organisation mondiale de la santé n’a pas changé depuis 20 ans et reste 
fixé à un milliard. En 2006, l’OMS prévoyait 8 millions de décès par an d’ici 2030,1 mais en 
fait nous y sommes déjà.

Les mesures existantes de lutte contre le tabagisme ne parviennent 
pas à réduire le nombre de décès et de maladies, mais il y a une autre 
option : la réduction des risques du tabac (RdRT). Pour les personnes qui 
consomment couramment des produits du tabac à haut risque comme 
les cigarettes et certains tabacs à usage oral, la RdRT offre la possibilité 
de passer à une gamme de produits nicotiniques à risques réduits 
(PNRR) qui présentent moins de risques pour leur santé. Dans le cas des 
cigarettes, c’est la combustion du tabac qui libère du goudron et des gaz 
contenant des milliers de toxines nocives. En revanche, les PNRR ne sont 
pas combustibles et certains d’entre eux ne contiennent pas du tout de 
tabac. Ceux qui souhaitent réduire les risques liés à leur consommation 
de nicotine ont désormais accès à toute une gamme d’options plus sûres, notamment les 
cigarettes électroniques, les produits de tabac chauffé, les sachets de nicotine, le snus et 
les traitements de substitution nicotinique.  

Quelles sont les données probantes de l’efficacité de la réduction 
des risques du tabac ?
Dans notre récente publication The Global State of Tobacco Harm 
Reduction 2024: Un rapport de situation, nous avons montré qu’il 
existe déjà au moins 144 millions d’utilisateurs de produits nicotiniques 
à risques réduits dans le monde, alors que la plupart de ces produits 
n’ont été développés qu’au cours des 10 à 15 dernières années. Dans ce 
rapport, nous avons montré que les PNRR remplacent de plus en plus 
les cigarettes dans plusieurs pays à travers le monde, et nos recherches 
montrent que des données tangibles permettent d’établir un lien entre 
l’augmentation de l’utilisation des PNRR et la diminution du tabagisme. 
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Dans ce document d’information, nous résumons les données probantes en faveur de la 
RdRT dans trois pays de trois continents différents, données développées plus en détail 
dans notre rapport. Nous mettons en évidence l’essor des produits de tabac chauffé au 
Japon, la résurgence de l’utilisation du snus en Norvège et l’adoption des dispositifs de 
vapotage à la nicotine en Nouvelle-Zélande, tout en fournissant les dernières données qui 
témoignent d’un remplacement des cigarettes par les PNRR.

Le Japon et les produits de tabac chauffé
Les produits de tabac chauffé ont fait leur apparition au Japon en 2014, 
et leur utilisation a connu une croissance remarquable au cours des dix 
années suivantes. Alors que le taux de tabagisme était en baisse depuis 
des décennies, après avoir atteint un pic de 79 % chez les hommes âgés 
de 20 à 29 ans en 1970,2 l’augmentation de l’utilisation des produits de 
tabac chauffé a coïncidé avec une baisse significative et spectaculaire 
des ventes de cigarettes.

En 2022, huit ans seulement après l’arrivée sur le marché des produits 
de tabac chauffé, 17,9 % des hommes et 6 % des femmes avaient adopté 
ces produits entièrement nouveaux.3 Toujours en 2022, le nombre de 
fumeurs japonais était descendu à 26,5 % des hommes et 7,7 % des 
femmes5, contre 29,7 % des hommes et 9,7 % des femmes en 2016.4

Figure 1. 

GSTHR.ORG TAILLE DU MARCHÉ JAPONAIS DU TABAC EN UNITÉS DE VENTE AU DÉTAIL
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Le succès des PTC est indéniable, mais la baisse relativement modeste 
de la prévalence du tabagisme observée récemment pourrait s’expliquer 
par des études indépendantes et financées par l’industrie qui indiquent 
que la plupart des utilisateurs de PTC au Japon fument aussi des 
cigarettes.6,7 C’est un point important car certaines recherches ont 
montré que l’utilisation des PTC permet à deux tiers de ces double 
utilisateurs de réduire le nombre de cigarettes qu’ils fument,8 ce qui 
pourrait avoir des implications profondes pour la santé publique au 
Japon. Une autre étude , qui permet de souligner encore davantage ce 
point, a montré que la baisse des ventes de cigarettes entre 2016 et 2019 
était cinq fois supérieure à celle enregistrée entre 2011 et 2015.9

Notre propre étude sur l’état mondial de la réduction des risques du tabac, qui compare les 
volumes de vente, démontre clairement la réduction du nombre de cigarettes consommées. 
D’après les données du marché publiées dans les rapports annuels et trimestriels de Philip 
Morris International et Japan Tobacco, les ventes de cigarettes individuelles s’élevaient 
à environ 182,34 milliards d’unités en 2015. En 2023, ce nombre avait chuté de 52 % pour 
être ramené à seulement 88,1 milliards d’unités, soit une baisse de 94,2 milliards d’unités, 
tandis que les ventes de sticks de tabac utilisés dans les PTC avaient augmenté pour 
atteindre 72 milliards d’unités en moins de 10 ans.

Qu’est-ce qui explique le succès des PTC au Japon ? Pourquoi les 
PTC y remplacent-ils les cigarettes ? L’un des principaux facteurs est 
leur statut de produit nicotinique à risques réduits. Les dispositifs de 
PTC ne font que chauffer des sticks de tabac plutôt que de brûler ce 
dernier et produire de la fumée. Cela réduit l’exposition des utilisateurs 
à des substances chimiques nocives par rapport aux cigarettes,10 et 
des recherches scientifiques évaluées par des pairs menées auprès 
de fumeurs adultes actuels et anciens utilisant des PTC montrent 
l’importance de cette différence. L’une d’elle montre que la conviction 
que les PTC sont moins nocifs pour eux-mêmes (90,6 %) ou pour les 
autres (86,7 %) est le facteur le plus important justifiant leur utilisation.11  
Venaient ensuite le plaisir personnel (76,5 %), tandis que 74,4 % des 
personnes interrogées déclaraient que l’utilisation des PTC était plus acceptable 
socialement que la cigarette. Parmi les fumeurs réguliers, 55,1 % ont déclaré utiliser les 
PTC dans l’espoir que cela les aiderait à arrêter de fumer.

Le sondage « Global State of Smoking Poll 2019 », réalisé par Global Action to End 
Smoking (anciennement Foundation for a Smoke-Free World), a montré que la raison la 
plus courante pour laquelle les fumeurs japonais sont passés de la cigarette aux PTC était 
la préoccupation concernant les risques pour la santé d’autrui liés au tabagisme passif  
(40 %).12  36 % des personnes interrogées estimaient que les PTC étaient moins nocifs pour 
leur propre santé, et 35 %  appréciaient de pouvoir utiliser les PTC dans des lieux où il est 
interdit de fumer.

Il est vrai que les Japonais sont particulièrement ouverts aux nouvelles technologies. C’est 
l’une des raisons qui a incité Philip Morris International (PMI) à tester son produit IQOS 
à Nagoya, et c’est peut-être une autre raison pour laquelle le Japon a adopté si rapidement 
ces nouveaux gadgets électroniques. Ils sont aussi motivés par le désir de réduire leur
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 impact sur leurs concitoyens, tout en maintenant des normes d’hygiène 
élevées. Ainsi, le fait que les PTC ne produisent ni fumée, ni odeur, ni 
cendres associées aux cigarettes a joué un rôle clé dans la rapidité avec 
laquelle ils ont été adoptés.13

Un autre facteur a été le manque relatif de concurrence de la part 
d’autres fabricants de PNRR. En effet, tout en autorisant la vente de 
PTC en tant que produits de tabac non médicinaux, dans le cadre de la 
loi sur les industries du tabac,14 le gouvernement japonais a interdit les 
dispositifs de vapotage contenant de la nicotine, les liquides contenant 
de la nicotine et les dispositif de vapotage n’ayant pas été autorisés à la 
vente dans le pays. Enfin, il faut noter que le gouvernement japonais ne 
s’est ni opposé ni déclaré fermement en faveur des PTC, le passage de 
la cigarette aux PTC a été largement motivé par les préoccupations des 
consommateurs pour leur santé et celle des autres.

La Norvège et le snus
Si le tabac est consommé en Norvège depuis le 16e siècle,15 le pays 
a aussi une longue histoire avec le snus, un produit oral sans fumée 
fabriqué à partir de feuilles de tabac moulues que l’on place sous la lèvre 
supérieure, soit dans de petits sachets ressemblant à des sachets de 
thé appelés « portions de snus », soit en vrac. Comme l’usage du snus 
n’implique pas de combustion du tabac, il évite bon nombre des risques 
associés au tabagisme, et les Norvégiens l’utilisent depuis plus de 200 
ans. Cependant, ce n’est qu’à la fin des années 1990 que la popularité du 
snus a commencé à croître, à mesure que des formes plus sûres de ce 
produit sont apparues.

Les chiffres de Statistics Norway montrent que l’augmentation de 
la consommation de snus au cours des dernières décennies a aussi 
coïncidé avec une baisse spectaculaire du taux de tabagisme dans le 
pays.16 En 2005, 5 % des Norvégiens âgés de 16 à 74 ans consommaient 
quotidiennement du snus. En 2023, ce chiffre a plus que triplé pour 
atteindre 16 %, avec des pics de consommation de snus de 34 % chez 
les hommes âgés de 25 à 34 ans et de 23 % chez les femmes du même 
groupe d’âge.

En 2023, seuls 7 % des Norvégiens âgés de 16 à 74 ans fumaient 
quotidiennement, il y a donc désormais deux fois plus de consommateurs 
de snus que de fumeurs de cigarettes (16 % contre 7 %). 12 % des femmes 
âgées de 55 à 64 ans et 14 % des hommes du même groupe d’âge fument 
encore. Cependant, le tabagisme a pratiquement disparu chez les jeunes 
Norvégiens. Seulement 2 % des femmes âgées de 16 à 24 ans et 4 % des 
hommes du même âge fumaient quotidiennement en 2023. Pour replacer 
ces chiffres dans leur contexte historique, en 1973, première année pour 
laquelle des données sont disponibles, 45 % des hommes et 43 % des 
femmes âgés de 16 à 24 ans fumaient quotidiennement en Norvège. On 
peut donc clairement établir que le snus y remplace la cigarette.
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Figure 2. 

Notons que 2017 est la première année où le nombre de consommateurs 
quotidiens de snus a dépassé celui des fumeurs de cigarettes.17 Alors que 
11 % des Norvégiens âgés de 16 à 74 ans fumaient des cigarettes chaque 
jour en 2017, le nombre de consommateurs quotidiens de snus était 
de 12 %. La consommation simultanée de cigarettes et de snus existe, 
mais elle est assez rare. Une étude a montré que si 6,8 % des hommes 
consommaient les deux produits simultanément, seuls 1 % déclaraient le 
faire quotidiennement.18

Qu’est ce qui explique le remplacement des cigarettes par le snus dans ce 
pays ? Tout d’abord, la Norvège a été l’un des premiers pays à adopter un 
grand nombre des lois antitabac de plus en plus courantes en Europe, ce 
qui lui a donné une longueur d’avance dans la lutte contre le tabagisme. 
La Direction norvégienne de la santé indique sur son site web que la 
Norvège est « considérée comme un pays doté d’une législation restrictive 
en matière de tabac »19 et qu’elle se classe parmi les cinq premiers pays 
d’Europe pour la rigueur de sa lutte contre le tabagisme.20 La Norvège fut 
l’un des premiers pays à interdire la publicité pour les produits du tabac,21 
et en 2004, elle est devenue le deuxième pays, après l’Irlande, à instaurer 
une interdiction nationale sur les lieux de travail et dans les lieux publics.22 
La Norvège a aussi été le premier pays à ratifier la Convention-cadre pour 
la lutte antitabac (CCLAT) entrée en vigueur en 2005.23

Cette stigmatisation croissante du tabagisme a ouvert la voie à un autre 
produit pour remplacer la cigarette, et la longue tradition culturelle du 
snus en Norvège a permis à ce dernier de remplir ce rôle. Il faut noter que 
la Norvège, qui n’est pas membre de l’UE,  n’est pas soumise à l’interdiction 
européenne du snus. Mais l’essor de ce PNRR a surtout été rendu possible 
grâce à des innovations qui l’ont rendu plus sûr et plus facile à utiliser, 

GSTHR.ORG PREVALENCE DU TABAGISME ET DE L’USAGE DU SNUS EN NORVEGE, 2005-2023
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et donc plus attrayant pour les fumeurs. Les modifications apportées au processus de 
production à la fin des années 1990 ont permis la mise sur le marché de formes de snus 
moins nocives, avec des niveaux plus faibles de certains des principaux agents cancérigènes 
présents dans la fumée de cigarette, tels que les nitrosamines spécifiques au tabac et 
les hydrocarbures aromatiques polycycliques. La forme des produits disponibles sur le 
marché a aussi évolué, les sachets de snus désormais familiers ayant progressivement 
remplacé la traditionnelle forme en vrac.24 Les sachets ne nécessitent pas de cracher, sont 
plus pratiques pour les utilisateurs, et offrent un plus large choix d’arômes. 

Des recherches suggèrent que le snus « est apparu comme un substitut 
réaliste aux cigarettes en raison de sa capacité à délivrer de la nicotine 
sans combustion ni substances toxiques présentes dans la fumée de 
tabac, du fait qu’il peut être utilisé dans des lieux non-fumeurs, de son prix 
compétitif et de son potentiel perçu en matière de réduction des risques ».25  
Les chercheurs poursuivent en affirmant que « le snus a contribué à la 
diminution de la consommation de cigarettes grâce à  trois mécanismes :  
en tant que méthode de sevrage tabagique ; en tant que produit de 
substitution pour les nouvelles générations de jeunes susceptibles de 
fumer qui, sans cela, commenceraient à fumer ; et en tant que produit 
de substitution aux cigarettes pour les fumeurs qui ne veulent pas ou ne 
peuvent pas arrêter de fumer ».

Le snus délivre une quantité de nicotine similaire à celle des cigarettes26  

et coûte moins cher à l’usage.27 Pour beaucoup, y compris les jeunes, 
le  snus est une option plus attrayante que le tabagisme, car il permet 
une consommation discrète de nicotine sans l’odeur associée aux 
cigarettes. Il peut aussi aider à éviter l’exposition aux températures 
froides courantes en Norvège, car le snus peut être utilisé à l’intérieur, 
dans des lieux où il est interdit de fumer, tandis que les fumeurs ne 
peuvent fumer qu’à l’extérieur des bars et des restaurants. En fin de 
compte, ce sont les consommateurs eux-mêmes qui ont fait le choix de 
passer au snus, et donc d’opter pour la réduction des risques du tabac 
dans le but d’améliorer considérablement leur santé et celle de leur 
entourage.
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L’Aotearoa Nouvelle-Zélande et les cigarettes électroniques  
à la nicotine
L’Aotearoa Nouvelle-Zélande a connu une baisse constante du tabagisme 
au cours des 50 dernières années, mais depuis la légalisation et 
l’adoption généralisée des produits de vapotage au cours de la dernière 
décennie, cette baisse s’est accélérée.

Avant 2018, la vente en Aotearoa Nouvelle-Zélande de produits de 
vapotage contenant de la nicotine était interdite, tout comme celle des 
e-liquides, et ce en vertu de la loi de 1990 sur les environnements sans 
tabac et les produits réglementés. Bien que les dispositifs de vapotage 
avec des e-liquides ne contenant pas de nicotine étaient légaux, 
le  nombre de personnes vapotant restait très faible. En effet, lors de 
la  première mesure effectuée en 2015-2016, la prévalence quotidienne 
du vapotage était de 0,9 % chez les personnes âgées de 15 ans et plus.28 

Les choses ont changé après la légalisation des produits de vapotage 
contenant de la nicotine en 2018, en particulier à partir de 2020-2021, où 
le nombre de vapoteurs a commencé à augmenter plus rapidement. En 
2023-2024, la prévalence du vapotage quotidien était de 11,1 %, en légère 
hausse par rapport aux 9,7 % de la période équivalente précédente. 
Cela représente un passage de 33 000 à 480 000 du nombre estimé de 
vapoteurs quotidiens en Aotearoa Nouvelle-Zélande entre 2015-2016 et 
2023-2024.

La croissance du vapotage est bien illustrée par le fait qu’il a dépassé 
le tabagisme en 2022, selon l’enquête sur la santé New Zealand Health 
Survey.29 Et en 2023-2024, alors que la prévalence du vapotage était de 
11,1 %, comme mentionné précédemment, la prévalence du tabagisme 
quotidien chez les personnes âgées de 15 ans et plus n’était que de 
6,9 %, contre 16,4 % en 2011-2012.30 En 2023-2024, on estimait ainsi 
à seulement 300 000 le nombre de fumeurs quotidiens. Et, comme 
le montre le graphique ci-dessous, nous prévoyons que l’écart entre 
le  nombre de vapoteurs et de fumeurs va encore se creuser.
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Figure 3. 

Une analyse plus approfondie des données montre que l’augmentation du taux de vapotage 
chez les Maoris et les Peuples du Pacifique a largement dépassé celle des autres groupes 
ethniques en Aotearoa Nouvelle-Zélande, avec 27,7 % des Maoris et 21,7 % des Peuples 
du Pacifique déclarant vapoter régulièrement en 2022-2023.31 C’est là une augmentation 
significative depuis la légalisation du vapotage, la proportion de personnes vapotant 
quotidiennement ayant plus que quadruplé entre 2019-2020 et 2022-2023 chez Maoris et 
les Peuples du Pacifique, alors que le taux global de vapotage n’a que doublé au cours de 
la même période.32 Entre 2018-2019 et 2022-2023, le taux de tabagisme courant chez les 
adultes maoris est passé de 33,4 % à 20,2 %.33  Plus frappante encore est 
la chute soudaine du taux de tabagisme chez les Peuples du Pacifique, 
le nombre de fumeurs dans cette communauté ayant diminué de plus de 
moitié entre 2018-2019 et 2022-2023, passant de 24,7 % à 10,3 %.34

Qu’est-ce qui explique le remplacement des cigarettes par le vapotage en 
Aotearoa Nouvelle-Zélande ? Le gouvernement a joué un rôle important, 
d’abord en légalisant les produits de vapotage contenant de la nicotine, 
puis en diffusant des messages positifs sur leur valeur potentielle pour la 
santé publique. Dans le cadre de l’ambition d’être un « pays sans tabac »  
d’ici la fin 2025 (ce implique une prévalence du tabagisme chez les 
adultes inférieure à 5 %), le ministère de la Santé a souligné le rôle du 
vapotage dans l’aide au sevrage tabagique et a fourni des ressources 
officielles aux personnes souhaitant arrêter de fumer grâce au vapotage. 
Smokefree New Zealand, une ressource pour l’arrêt du tabac gérée par 
le service de santé publique Health New Zealand, a ainsi indiqué que 
« l’utilisation de produits de vapotage est une option légitime pour les 
personnes qui essaient d’arrêter de fumer ».35

GSTHR.ORG PREVALENCE DU TABAGISME ET DU VAPOTAGE EN AOTERAOA NOUVELLE-ZELANDE, 2007-2025

Source : NZHS : New Zealand Health Survey (enquête sur la santé en Nouvelle-Zélande), OMS : rapport mondial sur 
les tendances de la prévalence du tabagisme 2000-2025. Quatrième édition. Les prévisions pour 2025 sont une 
extrapolation linéaire des données de 2016 à 2023 pour les vapoteurs et de 2021 à 2023 pour les fumeurs.
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Le ministère de la Santé de l’Aotearoa Nouvelle-Zélande et Health New Zealand, par 
l’intermédiaire du site web Vapotage Facts36, ont aussi souligné la position de la revue 
Cochrane selon laquelle le vapotage est nettement plus sûr que le tabagisme,37 en mettant 
particulièrement l’accent sur le fait qu’il n’y a pas de combustion lors de l’utilisation d’un 
produit de vapotage et que l’utilisation combinée de produits de vapotage et de tabac 
combustible peut constituer une étape efficace dans le processus de sevrage tabagique 
d’un individu.38

Quelles sont les raisons invoquées par les personnes qui ont adopté le vapotage dans 
ce pays ? Une étude représentative menée auprès de fumeurs actuels et anciens dans le 
cadre des enquêtes néo-zélandaises de l’International Tobacco Control (ITC) a montré que 
la principale raison d’utiliser des produits de vapotage était le gain financier par rapport au 
tabagisme, suivie par le désir de réduire la consommation de tabac et le désir d’arrêter de 
fumer.39 

Points clés
Le Japon, la Norvège et la Nouvelle-Zélande montrent à quel point les 
taux de tabagisme peuvent chuter lorsque des substituts plus sûrs 
sont aisément accessibles. En moins d’une décennie, nous avons été 
témoins d’une transformation majeure et mondiale dans la manière de 
consommer la nicotine, passant d’un mode d’administration qui tue plus 
de la moitié de ses utilisateurs à l’émergence de substituts plus sûrs 
qui n’occasionnent qu’une fraction des risques. Tout indique que cette 
évolution va se poursuivre, et qu’elle est en grande partie portée par les 
fumeurs eux-mêmes.  

Les données robustes indiquant que les produits nicotiniques 
à  risques réduits remplacent progressivement les cigarettes doivent 
être soulignées. En effet, dans certains pays, l’utilisation des PNRR 
a  désormais dépassé celle des cigarettes. L’exemple du Japon, où la vente 
de tabac combustible a connu une baisse sans précédent à  l’échelle 
internationale, illustre la rapidité avec laquelle des changements positifs 
peuvent être obtenus lorsque la réglementation n’entrave pas les progrès. 
Dans de nombreux pays, la disponibilité des PNRR contribue de manière 
significative à la réalisation de l’objectif « sans tabac ».

Les facteurs qui soutiennent ces progrès en matière de santé publique 
semblent tenir davantage à la disponibilité de produits acceptables 
et abordables, conjuguée à l’intérêt des consommateurs, qu’à des 
interventions actives des pouvoirs publics ou des autorités de santé. Si 
les gouvernements, les organismes de santé publique et les agences 
sanitaires soutenaient activement la transition vers des produits 
plus sûrs, on ne peut qu’imaginer l’ampleur du potentiel mondial de 
réduction plus rapide du tabagisme et des améliorations de santé qui en 
découleraient.
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