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Soyons acteur
de notre santé

Le mot du Président

Nous voild au terme de I'année 2018, que déja
2019 pointe son nez !

2018 a eu son lot de joies, d'incerfitudes et de
douleurs ; je pense 4 celles et ceux d'entfre vous
qui ont perdu un étre cher ou dU combatire la
maladie.

Cette année a vu s'opérer des changements, et i
pour ce qui est du siége national, nous nous B
sommes réorganisés. Lo

Du Lieu d'Accueil a la Fédération, nous mesurons les changements
administratifs et financiers. Ces constats faits, c'est d nous de nous
adapter; ainsi, si vous rencontrez des difficultés, la Fédération est &
votre écoute pour vous aider.

La campagne de proximité demandée aux Administrateurs Natio-
naux va perdurer et faire partie intégrante du fonctionnement de la
Fédération.

Les actions, les représentations, I'aide et I'accompagnement... c’est
bien dans chaqgue lieu d'accueil que ca se passe ; c'est bien Id, et
j'linsiste, qu’est I'oxygene associatif.

C’est vers vous que tous les efforts doivent porter ; c’est vers vous que
la gouvernance doit avoir les yeux et les oreilles fournés.

Le monde addictif évolue, d'oU I'importance des formations dans
chaque Département et Région ; formations instructives, mais aussi
moments de rencontre fédérateurs.

Les formateurs sont également des représentants de la Fédération, et
sont tout d votre écoute pour fransmetire vos remarques.

Ces derniéres semaines, vous avez été sollicités pour intégrer a nos
espaces de parole existants, le tabac, addiction bien connue.

Nous avons la structure, lieu d'accuell et espace de parole, il suffit de
se former pour aider au mieux le fumeur.

Pour évoluer il faut aussi savoir sortir de sa zone de confort et d’habi-
tudes bien ancrées.

Alcool Assistance est une Fédération d'ouverture et évolue vers les
addictions réelles rencontrées sur le terrain, et plus encore dans les
centres de soins et autres centres d’Addictologie.

A ce jour, qui dans un lieu d'accueil, n'a pas vu sa porte poussée
par une personne ou une famille en souffrance en raison d'une ad-
diction déclarée, voire une autre cachée 2

Ces personnes, il faut les entendre, et surtout les écouter : c'est notre
but.

Donnons-nous, en nous formant, les moyens d'accomplir pleinement
ces missions d'AIDE et d’ACCOMPAGNEMENT pour 2019 et au-deld |

Pour vous, vos familles, celles et ceux qui vous sont chers, recevez
mes meilleures pensées pour cette fin d'année, et celle a venir ; que
notre coeur soit au coeur de nos actions, pour une vie de partage et
de folérance, une vie guidée par I'amour que nous portons en cha-
cun de nous. BONNE ET HEUREUSE ANNEE 2019 !

Tres sincerement Auguste CHARRIER

Président de la Fédération Alcool Assistance

(/évﬂ%/jm% LA
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Le projet

Résumé du projet Ensemble se libérer du tabac

La Fédération Alcool Assistance aide et accompagne depuis plus de 100 ans les per-
sonnes en difficulté avec l'alcool ainsi que leur entourage. Le fonctionnement est basé
sur le soutien et I'entraide par les pairs.

Les consommations évoluent, les co-consommations sont en augmentation. Les pra-
tiques des structures de soins en addictologie sont en pleine mutation.

Face a ce constat, la Fédération Alcool Assistance (dont la devise est " Soyons acteur de
notre santé") s'est peu a peu ouverte a l'ensemble des conduites addictives.

Cette orientation a été validée dans le projet associatif élaboré suite  une concertation
nationale, et approuvée par assemblée générale en mai 2017.

La principale co-consommation rencontrée, et la plus dévastatrice en terme de santé
publique, est I'association alcool et tabac.

La population accompagnée par la Fédération Alcool Assistance est particulierement
vulnérable.

La fédération a donc pour objectif de participer au renforcement du dispositif national
d'aide a I'arrét du tabac, en développant des actions de promotion du sevrage tabao-
gique par des groupes d'entraide dans les lieux d'accueil de ses associations départe-
mentales, et par un groupe d'entraide sur Facebook.

Une douzaine de formateurs nationaux ont été formé en juin pour former dans les ré-
gions et département les futurs « référents tabac » locaux a I'accompagnement & l'arrét
du tabac.

La population principalement ciblée concerne les hommes et les femmes ayant eu une
addiction & l'alcool et souhaitant arréter de fumer ou consolider leur arrét, voire pour
certains dans un premier temps diminuer leur consommation de tabac en vue d'un arrét
futur.

N . Ce sont pour la plupart des usagers de l'associa-
En novembre, on arrete ensemble tion, dgés entre 18 et 75 ans, mais aussi des Usa-
- etenequipe! gers des cenfres d'addictologie (CSAPA et
CSSRA).

Leurs proches et amis fumeurs sont aussi invités a
se joindre 4 eux pour relever le défi d'arréter en-
semble.

Les résultats attendus

Accompagner 500 personnes dans leur démarche d'arrét du tabac ou de consolidation
de leur abstinence en 2018, 1000 en 2019 et 1500 en 2020.

Nov.2018 : lancement officiel des groupes d'entraide en s'‘appuyant sur la campagne
nationale "En novembre, on s'arréte ensemble" - objectif 60 groupes dans 30 des 60 asso-
ciations départementales.

Oct. 2019 : 100 nouveaux animateurs/accompagnants formés, et 60 groupes supplé-
mentaires, dont 40 dans 20 autres associations départementales.

0Oct.2020 : 100 nouveaux animateurs/accompagnants formés et 60 groupes supplémen-
taires, dont 10 dans les 10 associations départementales restantes.
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Pourquoi un tel projet ?

Le contexte général

La prévalence tabagique chez les personnes alcoolo-dépendantes varie de 80 a 90%
selon les études(1-2-3) ; 21,6% des alcoolo-dépendants fumeurs sont dépendants a la
nicotine, et 74% consomment en moyenne 23 cigarettes par jour(2).

Au-dela des effets spécifiques dus au tabac ou a l'alcool, une consommation conjointe
d’alcool et de tabac agit en synergie, et multiplie le risque de développer certains can-
cers(4).

Hurt (1996) montre de plus, que la mortalité chez les alcoolo-dépendants fumeurs est
plus liée au tabac qu'a I'alcool : 50,9% de déces attribués au tabac, contre 34,1% a I'al-
cool(5).

Enfin, les fumeurs abstinents & I'alcool depuis moins d'un an ont 60% de moins de
chances d'arréter de fumer que ceux n'ayant pas de passé avec I'alcool(é). lls ont
donc d'autant plus besoin d'étre accompagnés et soutenus.

Pourtant, aprés le sevrage de I'alcool, le sevrage tabagique n'est pas souvent encoura-

gé. Certaines croyances, tant chez les soignants que chez I'entourage, en sont respon-

sables (7) :

- Fumer est un probleme plus bénin que I'alcool,

- Les fumeurs alcoolo-dépendants s'intéressent peu au sevrage tabagique et/ou ne se
sentent pas capables d'arréter,

- Le sevrage tabagique affecterait la réussite au sevrage alcool.

Cette population est donc particulierement vulnérable.

C'est pourquoi, la Fédération Alcool Assistance, forte de son expérience dans I'entraide,

se devait de réagir et de proposer un accompagnement non seulement 4 ses usagers

et adhérents fumeurs, mais aussi aux autres fumeurs.

Pourquoi I'association se devait de s’approprier ce projet ?

Les réseaux d'entraide sont déja existants.

L'intérét des groupes d'entraide pour se libérer d'une addiction n'est plus G démontrer
dans nofre fédération.

Les futurs animateurs/accompagnants a l'arrét du tabac ont déja une grande expé-
rience de la relation d'aide et du travail avec le sujet dépendant sur ses motivations au
changement et sur ses stratégies d'adaptation.
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upper aero-digestive tract and liver. Alcohol Research & Health, Vol 29(3), 193-198

5. Hurt RD, Offord KP, Croghan IT, Gomez-Dahl L, Kottke TE et al. Mortality following inpatient addictions freatment. Role
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hol Res Health. 2006;29(3):208-12.



Tabac : les faits

DEPENDANCE AU TABAC

La cigarette est une source de nombreux plaisirs
et les fumeurs peuvent en devenir dépendants. |I
existe en effet trois types de dépendance au ta-
bac :

La dépendance physique

Elle est due essentiellement & la présence de ni-
cotine dans le tabac. Lorsque le fumeur n'a pas,
la dépendance se traduit par une sensation de
mangue dont les signes constatés le plus souvent
sont les suivants : pulsions fortes & fumer, irritabili-
té, nervosité, agitation, anxiété, perturbations du
sommeil, humeur dépressive, troubles de la con-
centration intellectuelle, augmentation de I'ap-
pétit ou constipation.

La dépendance psychologique

Quand on est fumeur, la cigarette est un moyen
de se faire plaisir, de gérer son stress ou son anxié-
té, de surmonter ses émotions, de se stimuler, de
se concenftrer, etc. Cette dépendance est liée
aux effets psychoactifs de la nicotine qui procure
plaisir, détente, stimulation intellectuelle, action
anxiolytique, antidépressive et coupe-faim. Cette
dépendance peut apparditre peu de temps
aprées les premieres cigarettes fumées et varie
considérablement d'un fumeur & I'autre.

La  dépendance environnementale ou

comporiementale

Elle dépend de la pression sociale et conviviale.
Le tabac est en effet associé a des circonstances,
a des personnes et a des lieux qui suscitent I'envie
de fumer.

RISQUES DU TABAGISME ACTIF

En France, le tabagisme est la premiére cause de
mortalité évitable, avec environ 73 000 déces
chaque année. En moyenne, un fumeur régulier
sur deux meurt prématurément des causes de son
tabagisme.

Il n'existe pas de seuil au-dessous duguel fumer ne
représente pas de risque. En effet, Le risque d'étre
victime d'un cancer du poumon dépend du
nombre de cigarettes que I'on fume chaque jour,
mais également de I'ancienneté de son taba-
gisme. Le seul moyen efficace pour réduire ce
risque estI'arrét du tabac.

MALADIES LIEES AU TABAGISME SONT TRES NOM-
BREUSES

Un cancer sur trois est d0 au tabagisme. Le plus
connu est le cancer du poumon, dont 20 % des
cas sont liés au tabagisme actif et 5 % au taba-
gisme passif.

Mais d'autres cancers sont également causés par

SUBSTANCES CANCERIGENES CONNUES

Acétaldéhyde
irritant des voies respiratoires

Acroléine
irritant des voies respiratoires

Acétone
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Nicotine
Utilisée comme herbicide
et insecticide

Méthanol
Carburant pour fusée

Dimeéthylnitrosamine

Naphtaléne
Antimite

@ Polonium 210
Element radioactif

@ Pyréne
@Benzopyréne
@Chlorure de Vinyle

Acide cyanhydrique
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chambres a gaz

Ammoniac
Détergent

Monoxyde de carbone
Gaz d’échappement

Toluéne
Solvant industriel

Arsenic
Poison violent

DDT
Insecticide

Butane

Phénol

Toluidine
Naphthylamine Q

Goudrons @
les plus cancérigénes

Dibenzacridine

Uti/i{;é dans‘/e\‘s mgtiéres Ur&thane @
plastiques, diminution de
la libido Cadmium &2

Utilisé dans les batteries

le tabac : gorge, bouche, levres, pancréas, reins,
vessie, utérus. Le cancer de I'cesophage est plus
fréquent en cas d'association du tabac et de I'al-
cool.

Le tabagisme actif peut également étre a I'ori-
gine des maladies cardio-vasculaires : fumer est
un des principaux facteurs de risque d'infarctus du
myocarde. Les accidents vasculaires cérébraux,
I'artérite des membres inférieurs, les anévrismes,
I'hypertension artérielle sont également liés, en
partie, a la fumée de tabac. L'atteinte vasculaire
peut aussi provoquer des troubles de |'érection.

La bronchite chronique est essentiellement due
au tabagisme. Cette maladie évolue vers I'insuffi-
sance respiratoire si l'usage du tabac n'est pas
stoppé. L'emphyseéme (dilatation excessive et per-
manente des alvéoles pulmonaires, avec rupture
de leurs cloisons) est aussi une maladie souvent
liée au tabagisme.

D'autres pathologies ont un lien ou sont aggra-
vées par le tabagisme : les gastrites, les ulceres
gastroduodénaux, le diabete de type I, I'hyper-
cholestérolémie, I'hypertriglycéridémie, I'eczéma,
le psoriasis, le lupus, les infections ORL (Nez - gorge
- oreilles) et dentaires, la cataracte et la DMLA
(Dégénérescence Maculaire Liee a I'Age) pou-
vant aboutir a la cécité. Sans oublier la parodon-
fite, maladie des gencives qui provoque le dé-

5chc1ussemenf et la perte des dents.



L’action en chiffres

Lancé en fin d'année, le programme
« Ensemble se libérer et se protéger du ta-
bac », projet soutenu principalement par
le Fonds National de Lutte Conftre le To-
bac, est en plein déploiement.

6 formateurs déja impliqués dans le projet
ont formé 63 référents .

On totalise 116 référents pour le moment,
pour atteindre 320 référents d'ici a 2020.

Nous comptons actuellement 31 départe-
ments déja impliqués sur fin 2018 début
2019 incluant 86 lieux d’accueil.

A terme nous avons pour objectif de dé-
ployer le projet sur 60 départements et

I"implication de 180 groupes.

En vert sur la carte les départements impli-
qués en 2018 début 2019 ; en gris, les dé-
partements ou I'association est présente.

Vos formateurs, formés le 20 juin dernier
par Laurent MURARO, interviendront en-
core en 2019 et 2020 pour venir former vos
référents dans vos lieux d’accueil :

Monique ANDRAL, Monigue BEDIER, Daniel
BENOIT, Philippe BONNEAU, André BOU-
HIER, Auguste CHARRIER, Gérard EX-
BRAYAT, Daniel GARCIA CHAMALY, Loic
KARCZEWSKI, Aliette LIBE, Didier MOREAU,
Marc TUAL.



Referents tabac 2018-2019

Ain (01)

Ambérieu:  Michel GOYET, Sylvaine TESTE
Bas-Rhin (67)

Erstein : Jacques CAUSSIN

Molsheim : Pierre PFOST

Bischwiller : Malika DJEBOURI, Nicole MAURER,

Laurent BOURDON, Jean-Marie LECOT
Hoenheim: Muriel FRIEDMANN, Frédéric PINCK,
Danielle GARCIA CHAMALY

Haguenau : Jean-Louis YDIER
Obernai : Amandine CAUSSIN, Jérdme EM-

BARCK, Francoise STUTTER

Schirrein : Aurélien BERTRAND, Patrick REFF
Calvados (14)

Bayeux : Philippe BONNEAU

Charente Maritime (17)

La Rochelle : Gérard NAUD

Jonzac : Jean-Marie AUDUREAU

Cher (18)

Vierzon : Daniel BENOIT

Bourges : Victor PROENCA, Yann  HELL-
GOUARCH

Creuse (23)

Guéret : Christophe HILLEWAERE

Deux Sévres (79)
Thouars : Benoit BARON, Jean-Louis BERNAR-
DOT, Raphaél GERARD, Serge MOY, Gérard MUSSET

Dordogne (24)

Périgueux : Didier MOREAU, Laurence MOREAU
Gironde (33)
Bordeaux : Blandine VAN MEER, Candice TUAL

llle et Vilaine (35)

St Meen le Grand : MORFOQOISSE Daniel
Rennes Nord : HOUEDRY Raymond

Bruz : Paule GAULTIER

Bain en Bretagne : Daniel RIAULT

Guichen Chavagne : Monique MOUREAU
Bréal /S Montfort : Patrick MOISAN
Chartres de Bretagne : Jean-Pierre RENAUDIN
Dol de Bretagne : Marie-France GAUTRAIS
Fougeéres : Pascal LEGRIS

Piré sur Seiche : Renée GAULTIER

Redon: Alain QUELARD

Rennes Sud : Francois MOUREAU

St Malo-Dinard : Daniel HUET

Vitré : Jean-Luc CHERVILLE
Isere (38)

Bourgoin Jallieu : Robert PRADINAUD
Landes (40)

Saint Pierre du Mont : Nicole LAFITTE

Loire Atlantique (44)
Bouvron Blain : Marc TUAL
Ancenis : Sylvie TERRIEN, André CHAUVEAU

Guérande: Mr et Mme DURIEC, Denis GUIL-
LAUME, Bruno LEMONNIER, Roger CHIABERGE
Nort sur Erdre : Sébastien MENARD, Delphine BELLIOT

Maine et Loire (49)

Angers : Jean-Yves THOMAS, JUIN Donatien
Beaupreau : Marylene CHIRON, BOUVIER Eric
Chemillé : Marcel JARDIN, COISCAULT S t é -
phane

Cholet : Guy BOSSARD, Daniel GONDET, An-

nie MAUDET, Auguste CHARRIER

Vihiers : Yannick BLOUIN, Jacques HERAULT
Morbihan (56)

Vannes : Anne-Marie LE GARJAN

Auray : Sylviane LEROUX

Lorient : Danielle LECOURANT

Moselle (57)

Cocheren : Paul ANTHONY GERROLDT, Claude
GAILLARD

Pyrénées Atlantiques (64)
Orthez : Christian LABADIE

Sadne et Loire (71)

Autun :Patrick FROMONT

Aze . Christian DUFETRE

Chevagny les Chevrieres : Christian RODRIGUEZ

Le Creusot :  Jean-Francois DESFETES,
Macon : Richard NORBERT
Feillens : Gilbert DUTRUGE

Chalon s/ Sadne : Jean-Claude PHILIPPE
Saint Martin En Bresse : Jean-Marc SACHETAT
Marcigny : Gabriel CHOPIN

Montchanin : Loic KARCZEWSKI

Seine et Marne (77)
Thorigny s/ Marne : Christian BEDIER
Tournan en Brie : Christian BEDIER

Seine Saint Denis (93)

Sevran : Jean-Pierre JACQUOT

Vendée (85)

Les Sables d'Olonne : Gérard EXBRAYAT

Aizenaqy : Alain RIVIERE

St Gilles Croix de Vie Michel AVELINE, Gilles
PRAUD

Beauvoir : Loic PAGOT, Josette BAUD

La Roche s/Yon :Michel BAROTIN, Emmanuel MORI-
NIERE

Les Herbiers Pouzauges : Patrick MERLAUD, Philippe
GUYON

Challans : Philippe ROUFFIE, Hervé PORCHIER
Montaigu : Frédéric SUBILEAU

Vienne (86)

Mirebeau : Bernard BRARD, Michel PRUNIER
Loudun : Raymond BOCQUIAULT

Yonne (89)

Auxerre Montereau : Francois CRUZ
Avdllon : Michel DUPALLUT
Semur en Auxois : Patrick RENAUD




La presse en parle

Comme en Nouvelle Aquitaine, informez les médias locaux et faites nous
remonter vos articles de presse relayant vos actions sur le terrain. Un rap-
port annuel national valorisera votre fravail et sera transmis a nos parte-
naires.

Lors de la formation d Mirebeau. © Photo NR

La semaine passée, une douzaine de
membres de |'association Alcool Assis-
tance venus de plusieurs sites du Poitou
(Mirebeau, Loudun, Thouars, Niort), mais
également de la Creuse, Maine-et-Loire
et Dordogne, se réunissaient pour une
formation sur le tabac autour de Didier
Moreau. « L'objectif est d'élargir notre
compétence », explique Michel Prunier,
responsable de I'antenne de Mirebeau,
« et d'accueillir aussi des gens qui veu-
lent arréter le tabac ». Didier Moreau,
président d’Alcool Assistance pour la ré-
gion Nouvelle-Aqguitaine a animé la for-
mation pendant une journée complete.
Le tabac est une addiction tout autant
que I'alcool, méme si le jugement porté
sur le second est plus insidieux et stigma-
tisant. « Nous proposons une démarche
d'accompagnement et ne prénons pas
uniguement I'abstinence ; si la personne
veut seulement réduire, nous |I'aiderons
en ce sens. »

Il est souvent remarqué que les consom-
mateurs d’alcool le sont aussi pour le ta-

bac « 90 % des gens alcoolisés sont aussi

fumeurs » ; I'idée d'associer les deux et
de mettre en place des lieux d'accueill
sur toute la France entre 2018 et 2020 a
donc fait son chemin. « C'est une idée
novatrice, car on ne connait pas d’'es-
paces de paroles dédiés au tabac », af-
firme Didier Moreau.

L'association qui s’appelait la Croix d'Or
a sa création en 1910 avait été baptisée
ainsi en 1950 : il est probable que son
nom soit O nouveau changé avec cette
nouvelle démarche en cours. Réponse
en 2020 lors de la prochaine assemblée
générale.

Contact pour Mirebeau : Michel Prunier
au 06.89.13.54.88.

Article paru le 26/11/2018 sur le site de la Nouvelle Répu-
blique :https://www.lanouvellerepublique.fr/vienne/commune/
mirebeau/alcool-assistance-en-formation2queryld%5Bquery 1%
5D=57cd22064590452f008b4594&queryld%5Bquery2%
5D=57c95b344790452f008b459d&page=6&pageld=57dascfé459
a4552008b4a7c
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Retour d’expérience

Nicole LAFITTE, Administra-
frice Nationale, Secrétaire
Reégionale (Nouvelle Aqui-
taine), Présidente Départe-
mentale (40), Référente Ta-
bac 2019 :

Cela va faire un mois que
j'ai arrété la cigarette, ce
n'est pas vieux, mais pour
moi c'est un pas avant.

Petit voyage dans le temps,
je suis adolescente, les co-
pains et copines fument ;
PAs MOoi.

Ne voulant pas paraitre ridi-
cule vis-a-vis de mes cama-
rades, je mefts le doigt dans

I'engrenage une puis
deux, trois et enfin le pa-
quet... Hop ! je bascule

dans la catégorie des fu-
meurs.

Durant des années, il y a eu
quelques tentatives d'arrét
mais sans profonde motiva-
tion.

Je m’inventais des prétextes
pour fumer, fumais en ca-
chette de ceux qui savaient
que je voulais arréter, et
méme la nuit alors que
j'étais réveillée, je me levais,
prenais mon paquet et fu-
mais une cigarette.

Je me sentais coupable,
j'avais honte ; « tu n'as au-
cune volonté ma pauvre

fille » me disait une petite
étoile.

Il'y a un mois et demi, mon
Papa a été hospitalisé pour
une opération assez impor-
tante, et dont les consé-
quences graves étaient
dues a son passif de fu-
meur.

Un déclic est apparu d mon
esprit, j'ai alors énormément
réfléchi, j'ai pris conscience
que |'arrét de ce produit
ferait le plus grand bien a
ma santé, ma liberté et
remplierait par la méme oc-
casion mon porte- mon-
naie !

Mes échecs d'arrét du tao-
bac du passé n'étaient fi-
nalement que des prises de
marques, une maniere de
tater le terrain.

Aujourd’hui, je change mes
habitudes, juste quelques
gestes de bon sens n'impli-
quant aucune confrainte.

Je ne crie pas victoire, ce
n'est pas facile de se dé-
barrasser du gestuel nocif
mais je m'y emploie.

Je constate que depuis un
mois la fentation s'estompe
fortement, je me sens
mieux, mon souffle se ré-
gule, j'apprécie les odeurs,
les goUts etc.

Il n'y apas d’'age pour sortir
de cette addiction, le plus
t6t est évidement plus salu-
taire, ne pas toucher a ce
produit qui pourrit la vie, et
tout ce qui en découle est
encore mieux.

J'ai été enfermée durant 40

ans dans cette caverne,
J'apercois le bout du tunnel.
la campagne de préven-
tion tabac que nous avons
lancée aupres de tous nos
départements de France et
de Navarre est d mes yeux,
mon dme importante.

A fravers nos  missions
d'écoute, d'accueil, de
partage, de soutien, de res-
pect, de tolérance, de con-
fidentialité, il me semble in-
dispensable d'accompa-
gner les personnes en prise
avec cette addiction.

Cette entraide, parler de
ce risque, amenera de
nombreux échanges, et
ainsi permettra de valoriser
notre mouvement d’'en-
traide, de laisser d chacun
le choix de se libérer et se
protéger du tabac.

Ce projet permet la valori-
safion de nos bénévoles G
travers la formation et le dé-
veloppement des compé-
tences de chacun(e), la vo-
lorisation notre association
a fravers l'intégration de
nouvelles addictions contre
lesquelles nous luttons, et
par-dessus tout permet un
accompagnement  plus
complet aupres des per-
sonnes qui font appel &
nous pour s'extirper de I'en-
grenage des conduites ad-
dictives.

Je termine ma prose en en-
courageant chacun(e)
d'entre nous a partager en
toute humilité I'accompa-
gnement tabac pour la
santé de tou(te)s.



Retour d’expérience

Danielle GARCIA CHAMA-
LY, Administratrice Natio-
nale, Présidente Départe-
mentale (67) et Formatrice
Formation du 27/10/2018
« se libérer du tabac »

La formation réalisée le sa-
medi 27 octobre & Bischwil-
ler a réuni 14 participants
autour de Danielle et Jean-
Marie (formateur en forma-
tion).

Il'y avait parmi les stagiaires
9 fumeurs.

A l'issue de la formation, 6
d'enfre eux envisageaient
d'arréter de fumer, riches

des outils recus au cours de
cette journée.

Riche, elle I'a été ; par la
qualité du matériel péda-
gogique mis a leur disposi-
tion (merci qui ¢ Merci Lau-
rent, notre coordinateur na-
tional) et des documents
annexes pour les formateurs

Les 76 diapositives ont été
I'occasion de  discus-
sions ;les dépendances psy-
chologique et comporte-
mentale abordées
lors de la formation ont rap-

pelé a certains d’'autres ad-
dictions pour lesquelles une
formation leur avait été
donnée, quand ce n’'était
pas leur propre expérience
quirevenait les titiller...

La compréhension des effets
du tabac et de ses dom-
mages étaient | pour con-
firmer les risques liés a sa
consommation sans possibili-
té d'argumenter.

Les tests permettant de fro-
vailler sur sa motivation ont
rencontré une écoute favo-
rable, non seulement chez
les fumeurs qui pouvaient y

tales et cognitives ont susci-
té un grand intérét, cette
approche psychologique
rappelant a certains des en-
tretiens qu’ils avaient pu eux
-mémes avoir eu dans le
Passe.

Les outils d'auto-support
n'ont pas déclenché un
grand mouvement de foule,
sans doute parce que les
participants sont habitués &
des échanges directs au
cours des nombreuses réu-
nions auxquels ils participent.

Dans la prévention des diffi-
cultés, de la reprise et de la

_rechute, i semble que ce
! soif la baisse de la motiva-

~ fion qui soit I'élément le plus
~ Y propice a cet écart, d'ou la

mais les

répondre,
autres qui y voyaient un outil
simple pour aborder le pro-
bleme avec efficacité.

pour

L'approche des différentes
méthodes pour arréter de
consommer était un mo-
ment positif, puisqu'il donnait
la possibilité de remplacer le
produit toxique par diffé-
rentes sortes de substituts,
certains totalement pris en
charge par notre ministere
de tutelle.

Les thérapies comportemen-

10

' nécessité de partager en

groupe ou en bindbme le ré-

¥ sultat de ses expériences.

Dans |I'apres-midi, notre pré-
sentation a été enrichie par
un "élément perturbateur
bienvenu" qui a apporté
avec légereté et précision
quelgues éléments de ré-
flexion supplémentaires.

Il nen fallait pas plus pour
que les démonstrations
d'exercices de relaxation se
fassent dans la détente ef la
bonne humeur, états qui
apres tout, sont ceux que
I'on recherche que I'on soit
fumeur ou non...

Et puis le MOOC sur les ad-
dictions était justement Ia
pour apporter son lot d'infor-
mations et de réponses, au
cas ou la formation n'aurait
pas suffi |



Retour d’expérience

Blandine VAN MEER, Prési-
dente Départementale (33),
Référente Tabac 2018, :

Lors de la journée du samedi
ler décembre, j'ai eu la
chance de pouvoir assister
et particicer a la nouvelle
formation concernant la dé-
pendance au tabac et I'ac-
compagnement que nous
POUVONS Proposer.

Durant cette formation, nous
avons survolé  différents
themes, en partant d'une
observation globale, jusqu'a
se rapprocher petit a petit
de I'individu lui méme.

D’'un point de vue médical,
méme si ce n'est pas ma
formation ou mes missions
premieres, ce fut fres intéres-
sant.

Je vais maintenant pouvoir
répondre aux questions que
pourraient me poser les dif-
férentes personnes qui vien-
dront nous rencontrer a ce
sujet.

Le plus intéressant, fut, de
mon point de vue, les
échanges et les observa-
tfions que nous avons pu
avoir avec les autres sta-
giaires de la formation.

L’échange d’expériences et
de points de vue est toujours
tres enrichissant et nous per-
met d’ouvrir notre vision des
choses.

C’est toujours une source de
motivation et d’énergie pour
pouvoir continuer & s'impli-
quer dans I'association.

Ces moments de rencontre
sont primordiaux pour nous,
pour nous permetire de
nous rencontrer et d'échan-
ger sur nos modes de fonc-
tionnement, nos inquiétudes,
nos problématiques mais
également notre bonne hu-
meur !

Participant a la foute jeune
création de l'antenne de
Gironde, chaque moment
comme celui partagée ce
samedi est tfrés important.

Petit a petit j'apprends et je
m’approprie la bonne aftti-
tude, les bons mots, qui me
correspondent et qui pour-
raient résonner avec ceux
qu’'aftendent les personnes
que Nnous pourrions accom-
pagner, autant dépendants
qu’entourages.

J'espere pouvoir rapide-
ment mettre en pratique
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cette nouvelle forme d'ac-
compagnement, spécifique
au tabac, mais qui malgré
ceci, rejoint I'esprit de |'asso-
ciation : une écoute, une
bienveillance et surtout le
respect de la parole de la
personne accuelllie.

Je remercie I'association de
nous permettre de suivre (ou
re-suivre) ces formations.

Elles sont trés importantes,
pour nous permettre de ne
pPAs NOUs reposer sur nos
connaissances et sur nos ha-
bitudes : en contfinuant d se
former, & exposer nos points
de vue a d’autres, différents,
nous nous améliorons sans
cesse, car la perfection
n'existe pas.

En tant que bénévole mais
avant tout en tant qu’'étre
humain, I'erreur peut se pré-
senter sur mon parcours.

Et les formations et les
échanges pourront nous
permettre de les éviter, de
les rectifier.

Comme le monde de I'ad-
diction, les modes de con-
sommation, les différents
produits, comportements, |l
nous est nécessaire d'évo-
luer, de s’adapter, pour étre
toujours présentes aux cotés
des personnes pouvant solli-
citer notre accompagne-
ment.



lIs nous soutiennent

#X
N&: IONS
DDICTIONS
Publicitéliée""auv tabac, fac-
teurs de vulnérabilité et usage

du tabac chez les jeunes

L'entrée dans I'dge adulte (18-24
ans) est une période cruciale dans
I'évolution des habitudes de
consommation de tabac & long
terme. La publicité et la promotion
du tabac conduisent a I'initiation
et 4 la poursuite du tabagisme
chez les jeunes adultes.

Dans une étude américaine, les
chercheurs ont examiné si les
facteurs de vulnérabilité
modéraient le lien entre le fait
d'apprécier la publicité pour le
tabac et le tabagisme aux Etats-
Unis.

Des analyses ont été menées
aupres de 9 109 jeunes américains
au cours de la phase 1 de I'étude
PATH, étude nationale américaine

L'ex-fumeuse fait un tabac

avec son groupe Facebook
« Je ne fume plus | #INFP » ras-

semble plus de 11 000 membres
sur le réseau social Facebook. Ce

Création et gouvernance du
fonds de lutte contre le ta-
bac

Ce fonds est créé au sein de la
Caisse nationale de I'Assurance
Maladie (Cnam) depuis le ler jan-
vier 2017 (décret n° 2016-1671 du
5 décembre 2016, article 1 modi-
fié par l'article 15 du décret
n° 2018-174 du 9 mars 2018).

Son conseil de gestion est présidé
par le directeur général de la
Cnam et composé de représen-
tants des caisses d'assurance ma-
ladie, des ministres chargés de la
Santé et de la Sécurité sociale, de
la mission interministérielle de lutte
contre les drogues et les conduites

évaluant I'état de santé et les
consommations de tabac dans un
échantillon représentatif (2013-14).
Les participants ont visionné 20
séries de publicités pour le tabac
sélectionnées au hasard (cing
chacune pour des cigarettes, des
cigarettes électroniques, des
cigares et du tabac sans fumée)
et ont indigué si elles aimaient ou
non chague publicité. Le critere
principal de jugement était la
consommation dans les 30
derniers jours de de cigarettes, de
cigarettes électroniques, de
cigares et de tabac sans fumée.
Les covariables comprenaient
I'appréciation de la publicité pour
le tabac, I'ége, le sexe, la race/
appartenance ethnique,
I'orientation sexuelle, I'éducation,
le niveau de pauvreté, le service
militaire et la présence de troubles
psychiques.

Ceftte étude a montré que le fait

groupe a été fondé par une
habitante de Plérin, dans les Cotes
-d'Armor, devenue tabacologue.
C’'est un espace en ligne privé, ou
circule la solidarité pour tous les
ACCros ouU ex-accros au tabac.

les
les

Sur le groupe Facebook,

« défumeurs » se serrent

coudes. (Photo : Ouest-France)
Sur « Je ne fume plus | #INFP », les
sujets de discussion sont de toutes
sortes. Une belle part concerne les
modes d'arrét. « Cela va de la
simple détermination au

addictives (Mildeca), de Santé
publique France, de I'Institut na-
tional du cancer (INCa), ainsi que
de personnalités qualifiées dési-
gnées par arrété du ministre en
charge de la santé pour une du-
rée de trois ans.

Son comité technique, qui com-
prend des représentants des
membres du conseil de gestion,
est chargé de préparer les avis
soumis au conseil. Il se réunit en
tant que de besoin.

Les domaines d'intervention du
fonds

Le fonds contribue au finance-
ment des actions locales, natio-
nales et internationales en cohé-
rence avec le programme natio-
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d’'apprécier les publicités pour le
tabac était associé a la
consommation de tabac et cette
association était particulierement
forte chez les personnes ayant un
faible niveau d’instruction
(cigarettes, cigares) et vivant
au-dessous du seuil de pauvreté
(cigarettes électroniques, tabac
sans fumée).

L'association entre I'appréciation
de la publicité pour le tabac et
I'usage du tabac était plus forte
chez les jeunes adultes a faible
niveau d'instruction et chez ceux
vivant sous le seuil de pauvreté.
Les politiqgues de prévention qui
limitent I'exposition & la publicité
et promeuvent des messages de
confre-marketing dans cette
population pourraient réduire le
risque de consommation dans
cette population.

Publication du 23/10/2018, https://www.addictaide.fr,

publicite-liee-au-tabac-facteurs-de-vulnerabilite-et-usage
-du-tabac-chez-les-jeunes/

vapotage, en passant par les
patchs, souvent sous-dosés, les
pastilles, les séances d'hypnoses,
les plantes... On peut recourir a
plusieurs approches en méme
temps, assure la tabacologue.
Quand on écrit sur les paquets
« Fumer tue », cela fait peur mais
ca n'aide pas & arréter. Au
confraire, cela attise une émotion
que l'on régule... en allumant une

cigarette I'»

Publication du 09/04/2018 : https://www.ouest-france.fr,
leditiondusoir/data/22325/reader/reader.html#!
preferred/1/package/22325/pub/32168/page/10

nal de réduction du tabagisme
(PNRT). Ces actions ont vocation &
répondre & 4 orientations straté-
giques : protéger les jeunes et évi-
ter I'entrée dans le taba-
gisme, aider les fumeurs & s'arré-
ter, amplifier certaines actions au-
prés de publics prioritaires dans
une volonté de réduire les inégali-
tés sociales de santé, soutenir la
recherche appliquée et I'évalua-
tion des actions de prévention et
de prise en charge.

Des 2018, ce sont 100 millions
d’euros qui seront engagés en ce
sens, notamment & fravers des
appels a projets.

Publication ~du 08/10/2018,  https://solidarites-
sante.gouv.fr/prevention-en-sante/addictions/article/

fonds-de-lutte-contre-le-tabac
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Pour aller plus loin

La combinaison alcool et tabac est particu-
lierement néfaste

Psychomédia Publié le 27 novemlbre 2007

L'Institut National du Cancer doit prochainement lan-
cer en France des campagnes d'information sur le
caractere néfaste de l'association des facteurs de
risque que sont l'alcool et le tabac pour de nom-
breux cancers.

Dans un article publié par le Figaro, le Professeur Mi-
chel Reynaud, chef du service de psychiatrie et
d’'addictologie de I'hdpital Paul Brousse, indique que
le probléme de dépendance (addiction) le plus im-
portant en France est celui de I'alcool.

Quelque 4 millions de personnes ont une consomma-
tion pathologique ou problématique d'alcool et 1,5
million en sont dépendantes, indique-t-il.

Vient ensuite le tabac avec 30 d 35% de fumeurs ré-
guliers.

Le tabac reste la principale cause de cancer, étant
responsable de 33% des déces par cancer chez
I'nomme et 10% chez la femme, selon I'Académie
nationale de médecine.

Alors que I'alcool est a I'origine d'environ 9% des dé-

Tabagisme et alcoolisme : les deux addictions se-
raient liées

La cigarette conduirait les anciens alcooliques a la
rechufe : c'est la conclusion d'une récente étude
américaine. Nos explications.

En France, [lalcool est la cause directe
(cancer, cirrhoses du foie...) ou indirecte (accidents
de la route, homicides...) de 45 000 morts par an, soit
10 % des déces enregistrés. Dans 70 % des cas, la
personne qui est dépendante a l'alcool est égale-
ment fumeuse.

Or, d'apres des chercheurs américains, la relation qui
existe entre le tabac et 'alcool n'est pas sans consé-
guence : en rédlité, la cigarette pourrait faire rechu-
ter les « ex-alcooliques ». Pour en arriver & cette con-
clusion, des chercheurs de I'Université de Colombia
et de I'Université de New-York (Etats-Unis) ont suivi 34
653 volontaires adultes, d'age, de sexe et de catégo-
ries sociales différents pendant 3 ans. Tous les partici-

Alcool et cigarette 'un attire

I'autre ?

Des chercheurs américains ont finalement compris la
raison qui nous pousse a fumer lorsqu’on boit de I'al-
cool.

Vous faites partie des fumeurs qui s'en grillent une
uniguement a I'apéro 2 Vous n'étes pas seul, beau-
coup de personnes n'arrivent pas a résister face d la
"cigarette sociale". Mais & part la facilité & faire des
rencontres en demandant un briquet, il y a une autre
raison qui réveille I'envie de fumer lorsqu’on boit de
I'alcool. Ce sont les chercheurs de I'école de méde-
cine de l'université du Missouri, aux Etats-Unis, qui
I'ont frouvée.

D'apres les résultats de leurs tfravaux, I'effet stimulant
de la nicotine aide a lutter contre la somnolence in-
duite par l'alcool. Des études précédentes avaient
permis de mettre en évidence le lien entre alcoo-
lisme et le tabagisme, mais la communauté scienti-

pourquoi

cés par cancer chez I'homme et 3% chez la femme.
Concernant les effets néfastes de I'association alcool
et tabac sur la santé, une étude américaine
(Université de I'Alabama), publiée ce mois-ci, mon-
frait que la combinaison alcool et fumée secondaire
de cigarette augmente les dommages de la fumée
sur le cceur.

Par ailleurs, l'association tabac et alcool peut étre
particulierement néfaste du fait que la consomma-
fion de l'un peut augmenter la consommation de
l'autre. Une étude américaine parue en 2006, que
rapportait PsychoMédia, monftrait que le tabac ré-
duit la concentration d'alcool dans le sang, réduisant
ainsi les effets de l'alcool et incitant & boire davan-
tfage pour atteindre les sensations attendues.

Pour lInstitut national de la santé américain, le mé-
lange alcool - tabac comporte des risques spéci-
figues en favorisant la synthése de substances
toxiques et en diminuant & long terme I'efficacité de
certains médicaments sur I'organisme. "Les interac-
tions entre ces substances sont souvent imprévisibles
et dangereuses"’, affirmait une responsable de lnsti-
fut.

pants avaient, un jour, été dépendants & I'alcool.
Verdict ¢ Au bout de 3 ans, les fumeurs réguliers pré-
sentaient deux fois plus de risques de « replonger »
que les autres. « Tout les gens qui fument devraient
dire adieu & la cigarette pour préserver leur santé,
expligue Renee Goodwin, principal auteur de cette
étude parue dans la revue scientifique Alcoholism:
Clinical and Experimental Research. Mais pour les
personnes qui ont un passé alcoolique, c'est une
priorité absolue. Bien sdr, il est tres difficile d'arréter le
tabac et l'alcool en méme temps. Aussi, il peut étre
intéressant de se faire accompagner par un profes-
sionnel, pour maximiser ses chances de réussite. »

Les chercheurs n'ont pas pu déterminer pourquoi la
cigarette provoquait la rechute. « Nous envisageons
des facteurs neurologiques et des facteurs psycholo-
gigues, analysent les chercheurs. Mais des fravaux
complémentaires sont nécessaires. »

https://www.topsante.com/medecine/addictions/alcoolisme/tabagisme-et-alcoolisme-
les-deux-addictions-seraient-liees-606921

figue n'arrivait pas & en comprendre la cause.

Un cercle vicieux dangereux

Les auteurs de I'étude, publiée par la revue Journal
of Neurochemistry, ont équipé des rats de labora-
toire d'électrodes capable d'enregistrer le sommeil.
lls leur ont ensuite donné de la nicotine et de I'al-
cool. En observant la facon dont leur cerveau a réa-
gi. ils sont parvenus & cette conclusion. lls estiment
également que la cigarette augmente ['effet
agréable de I'alcool et I'envie de boire encore plus.
Plus on boit de I'alcool, plus on a envie de fumer, et
ainsi de suite. Mais ces deux produits additifs
sont mauvais pour la santé, il est donc important
d’en limiter un maximum la consommation. L'équipe
de l'université du Missouri espéere que cette étude
permettra de mieux lutter contre I'addiction au ta-
bac et & I'alcool, ainsi que d'autres maladies neuro-
Ioglques liées d la cigarette.

s://www.santemagazine.fr/actualites/alcool-et-cigarette-pourquoi-lun-attire-lautre-
190256
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Pour aller plus loin

Tabac et alcool: les risques pour
la santé

Les deux facteurs de risque dalcool et tabagisme
agissent en synergie. La combinaison alcool et ta-
bac multiplie en particulier les risques de cancers
des voies aérodigestives supérieures.

Une association fréquente

Il existe une corrélation positive entre consommation
d'alcool et consommation de tabac (1) Cette asso-
ciation est dose-dépendante: les gros fumeurs boi-
vent plus que les petits fumeurs et les gros consom-
mateurs d'alcool fument plus que les petits buveurs.
(2) Cette double-consommation se voit dés I'adoles-
cence. Plusieurs études montrent que le risque de
consommation d'alcool est trois fois plus élevé chez
les adolescents fumeurs (un paquet par jour) que
chez les adolescents non-fumeurs. (3) L'alcoolisme
est 10 fois plus fréquent dans la population de fu-
meurs que dans celle des non-fumeurs. Cette asso-
ciation alcool-tabac est plus marquée chez les al-
coolo-dépendants : les études montrent une préva-
lence du tabagisme entre 83 et 100%. (4) Les alcoo-
lo-dépendants ont une consommation de tabac
supérieure a celle de la population générale et leur
degré de dépendance est plus important. Et cette
association alcool et tabac génére une synergie
tfoxique responsable d'une augmentation de la mor-
talité chez les patients alcoolo-dépendants. Une
étude a ainsi montré sur un suivi durant prés de 12
ans de pres de 7'500 participants que le risque de
mortalité était plus grand chez les fumeurs que les
non-fumeurs et encore plus élevé chez les fumeurs
avec un probleme d'alcool. (5)

Cancers des voies aérodigestives supé-
rieures (VADS)

La consommation d'alcool seule entraine une aug-
mentation du risque de cancer des voies aérodiges-
tives supérieures (VADS): ensemble des cancers de
la bouche, du pharynx, du larynx, des sinus et de la
face. De nombreuses méta-analyses ont établi un
lien entre consommation réguliere d'alcool et surve-
nue d'un carcinome épidermoide des VADS indé-
pendamment de la consommation de tabac. Ainsi,
une méta-analyse publiée en 2003 a montré une
augmentation du risque chez les non-fumeurs: le
risque relatif est faiblement augmenté pour les con-
sommateurs de moins de 40g d'alcool par jour
(OR de 1,4 & 1,7 selon la localisation anatomique),
mais fortement augmenté pour les consommateurs
de plus de 40g d'alcool par jour (OR de 4,2 & 12,6
selon la localisation). (6) L'augmentation du risque
de VADS est encore plus forte lors d'une consomma-
tion conjointe d'alcool et de tabac. Ces deux fac-
teurs de risque agissent en effet en synergie. Les ef-
fets néfastes de l'alcool et du tabac ne s'addition-
nent pas, ils se multiplient. Au moins 75% des cancers

de la gorge et de la téte (cavité buccale, pharynx,
larynx) sont imputables & une combinaison tabac et
alcool. (7) Les hommes qui consomment de |'alcool
et du tabac ont 38 fois plus de risque de développer
I'un de ces cancers qu'un homme qui ne touche ni
a l'un ni a I'autre. (8) Les études cas-témoin portant
sur le cancer du larynx ou le cancer de la cavité
buccale montrent que cette combinaison tabac et
alcool multiplie les risques. Ainsi, une étude a rap-
porté que les risque relatifs de cancer du larynx
étaient considérables et comparables chez les gros
fumeurs et chez les alcooliques, mais prés de quatre
fois supérieur chez les alcooliques fumeurs. (9)

La combinaison alcool et tabac augmente aussi les
risques de cancer de l'cesophage, tout particuliére-
ment chez les sujets génétiquement a risque
(OR=107). (10) La consommation d'alcool seule est
liée a une augmentatfion du risque du cancer de
lcesophage, de fagcon dose-dépendante: les
grands consommateurs d'alcool ont plus de risque
de développer un cancer de I'cesophage. La con-
sommation de tfabac augmente aussi le risque mais
l'augmentation du risque relatif en fonction du ni-
veau de consommation n'est pas aussi réguliere
gu'avec l'alcool. Combinés, alcool et tabac agis-
sent en synergie. L'association alcool et tabac est
ainsi liée a un risque important de carcinome épi-
dermoide de I'cesophage. (11) Le double usage al-
cool et tabac favorise également d'autres troubles
(maladies du pancréas, de I'cesophage, cirrhose du
foie pancréatite, maladies parodontales.) (12) (13)
(14) Les maladies cardiovasculaires sont également
influencées par un tabagisme élevé en association
avec une forte consommation d'alcool. (15)

Les mécanismes carcinogénes

Tabac et alcool sont tous deux des facteurs de
risque de cancer. La fumée de cigarette comprend
de nombreuses substances cancérigenes. L'exposi-
tion chronique & l'alcool entraine une atrophie des
muqgueuses buccale et cesophagienne associée 4
une proliféeration cellulaire compensatrice. (16) En
outre, I'alcool provenant des boissons alcoolisées est
métabolisé en acétaldéhyde classé comme un car-
cinogéne humain. Ces deux facteurs de risque agis-
sent en synergie s'ls sont combinés. Cette interac-
tion peut étre expliquée de facon biologique. Il a
été montré que la production d'acétaldéhyde aug-
mentait en cas d'association alcool et tabac, ce qui
expliquerait en partie l'effet synergique alcool-
tabac. (17) Des études suggérent que I'éthanol aug-
mente la perméabilité de la muqueuse aux cancé-
rogenes, dont ceux de la fumée de tabac. (18) Une
étude sur un modéle animal a montré que I'éthanol
a 25%, seul ou en présence de nicotine, augmente
la perméabilité de la muqueuse buccale a la N-
nitrosonornicotine (cancérogéne du tabac). (19) La
consommation d'alcool augmente en outre l'intensi-
té de la fumée de tabac (inhalation plus profonde).
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Pour aller plus loin

En consommant alcool de fagcon excessive et ta-
bac, vous multipliez donc les risques de développer
certains cancers.

Prévention du tabagisme chez les per-
sonnes alcoolo-dépendantes, document
destiné aux professionnels d'alcoologie :

Sur le site @ http://www.cipretvaud.ch/wp/wp-
content/uploads/2014/10/201409 Tabac-
alcool CIPRET PMU.pdf

Tabac et alcool, un cocktail re-

doutable pour la bouche
Par _damien Mascret Publié le 04/01/2016 & 17:47

En France, deux cancers oro-pharyngés sur
trois sont dus a l'association des deux
toxiques, alcool et tabac.

«Dans lidéal, il faut réduire sinon supprimer sa con-
sommation d'alcool et arréter de fumer, car méme
les petits fumeurs augmentent leur risque de cancer
de la bouche, du larynx et du pharynxy, explique
au Figaro le Dr Loredana Radoi, chirurgien-dentiste
et chercheur & I'lnserm (université Paris Descartes).
Avec le groupe d'étude Icare, elle a publié récem-
ment dans_BioMedcentral Cancer une analyse des
parts de risques attribuables d ces deux facteurs, et
d'autres, impliqués dans la genése de ces cancers
de la sphére ORL.

Le cancer de la bouche n'est pas la plus fréquente
des tumeurs, mais il n'en est pas moins redoutable,
au 7e rang des déceés par cancer chez les hommes
et au 12e rang chez les femmes. Le taux de survie &
dix ans est bas chez 'homme (25%), un peu plus éle-
vé pour les femmes (40%).

Dans son dernier bilan, I'nstitut national du cancer
estime que les cancers de la bouche, des lévres et
du pharynx (la portion de la gorge qui se frouve au-
dessus de la pomme d'Adam) sont responsables de
plus de 3000 déces par an: en 2012, 2465 hommes
et 727 femmes. «La survenue de ces cancers est tar-
dive chez les hommes comme chez les femmes:
prés de 9 nouveaux cas sur dix sont diagnostiqués
chez les 50 ans et plusy, précise llnca. Cependant,
les évolutions de ces derniéres années varient de
facon inverse selon le sexe. Lincidence (survenue
de nouveaux cas) est ainsi en forte diminution chez
les hommes depuis 1980, alors gqu'elle est en aug-
mentation chez les femmes.

Définitions:

- Risque relatif (RR) : mesure l'augmentation du
risque de maladie chez des sujets exposés a un fac-
teur de risque par rapport a des sujets non exposés
- Odd Ratio (OR): mesure la force de I'association
entre la maladie et un facteur de risque. Il est défini
A partir des probabilités de maladie chez les expo-
sés et les non exposés, ou par les probabilités d'ex-
position chez les cas et les témoins.

Auteur . Anne-Sophie Glover-Bondeau / mars 2013

Sources et références :
https://www.stop-tabac.ch/fr/les-effets-du-tabagisme-sur-la-
sante/alcool-et-tabac-les-consequences-conjointes

Augmentation chez la femme

Pour I'lnca, les évolutions favorables chez I'homme,
tant d'incidence que de mortalité, «sont en grande
partie expliquées par la baisse de la consommation
d'alcool observée en France depuis le début des
années 1960», méme si celle-ci reste I'une des plus
élevées au monde. A linverse, «chez la femme
'augmentation de l'incidence est liee a 'augmenta-
tion de la consommation de tabac, plus récente
que chez 'nommey, ajoute l'nca.

Dans I'étude du groupe Icare, la part attribuable du
risque de cancer de la cavité orale d la consomma-
tion isolée d'alcool n'est que de 0,3 %. «L'alcool, seul,
n'est qu'un facteur de risque assez faible. Pour des
petits consommateurs on peut méme considérer
qu'il est nuly, concéde le Dr Radoi. L'effet est plus net
pour le tabac, qui, a lui seul, pese pour 13 % du
risque. «Contrairement a 'alcool, la quantité ne joue
pas, le risque augmente méme pour un petit fumeur
mais la durée du tabagisme le majorey, ajoute-t-elle.

C'est surtout l'association des deux toxiques qui de-
vient franchement explosive puisque «fumer et boire
a un effet multiplicatify et représente 70 % de la part
attribuable du risque. Un peu plus chez les hommes
(74 %), moins chez les femmes (45 %). «ll faudra ex-
plorer d'autres facteurs de risque chez les femmes :
hormones, infections & papillomavirus, expositions
professionnellesy, esquisse le Dr Radoi.

La pire configuration reste de consommer alcool et
tabac au méme moment car «'alcool provoque
une vasodilatation des muqgueuses et un effet irritatif
local qui facilite la pénétration des toxiques conte-
nus dans la fuméey, explique le Dr Radoi.

Plus surprenant, le groupe Icare montre un effet pro-
tecteur de l'obésité, qui pourrait passer, explique la
chercheuse «par une dilution des cancérogénes,
liposolubles, dans la graissen. Pour une fois que I'obé-
sité apporte un bénéfice |

http://sante . lefigaro.fr/actualite/2016/01/04/24460-tabac-alcool-
cocktail-redoutable-pour-bouche
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Contacts départements

01 - AIN

M. Christian KOVAC
06 32 45 48 40
alcoolassistancede-
lain.presid@gmail.com

02 - AISNE

M. Dominique PIERRE
06 32132828
edyhazek@gmail.com

07 - ARDECHE

Mme Maryse DUPLAN

06 19 78 69 31
alcoolassistO7 @sfr.fr

11 - AUDE

M. Francis MALFANT

06 08 23 3117
francis-malfant@orange.fr
14 - CALVADOS

Mme Brigitte MULLER

07 62 54 39 48

alcoolassis-
tance.bayeux@laposte.net

16 - CHARENTE
M. Jean-Claude BROCHOT

06 7896 1593
brochot jean claude@hotmail.com

17 - CHARENTE-MARITIME
M. Gérard NAUD

06 0103 18 27
naudgerard@neuf.fr

18 - CHER

M. Daniel BENOIT

06 59 89 42 35
daniel.benoit@orange.fr

19 — CORREZE

M. Yves LECAILLE

06 11 38 96 00
yves.lecdillel0@gmail.com

21 - COTE-D'OR

M. Serge LALONDRE
06 40 06 75 32
serge.lalondre@sfr.fr

22 - COTES D’ARMOR

M. Jean-Michel GEFFRAY

06 07 44 93 25 (24h/24h)

02 96 84 62 51
jean-michel.geffray@orange.fr

23 - CREUSE

M. Raymond POUCHET

06 75 62 35 63
raymond.pouchet@cegetel.net

24 - DORDOGNE

M. Didier MOREAU
0778114779
alcoolassistance24@orange.fr

25 - DOUBS

M. Philippe CORNU
0679551817
cornu.philippe25@free.fr

26 - DROME
M. Philippe BONIN

0764 09 67 86
alcoolassistance26@hotmail.com

27 - EURE
M. Bernard DUEZ

06830419 61
bcduez@orange.fr

28 - EURE-ET-LOIR

M. Jean-Pierre LE GUEVEL
0237640117 /06 13 68 16 43
leguevel.jean-pierre@orange.fr

29 - FINISTERE

M. Rémi LE BEC

06 1003 53 72
remi.le-bec@wanadoo.fr

33 - GIRONDE

Mme Blandine VAN MEER
06 32 5596 51
blandinevm@gmail.com

35 - ILLE-ET-VILAINE

M. Francois MOUREAU

0299 643096 /067886 5208
francois.moureau@neuf.fr

36 - INDRE

M. Jean-Pierre HUGUET
06 64 7520 81
jph36130@hotmail.fr

37 - INDRE-ET-LOIRE

M. Guy BERTEREAU

06 18 53 30 24
guybertereau@gmail.com

38 - ISERE

M. Robert PRADINAUD
0474923288/ 0629 88 46 62
rpradinaud@gmail.com

39 - JURA

Mme Marie-Paule FOULET
03.84.42.61.51 /06 87 85 21 53
j.marc.foulet@orange.fr

40 - LANDES

Mme Nicole LAFITTE
06 88 75 62 27
nicolafitte@orange.fr

41 - LOIR-ET-CHER

M. Gabriel BOULANGER

02 54 42 90 49
boulanger.gabriel@orange.fr

42 - LOIRE

M. André SENNEPIN

06 06 93 62 20
sennepinandre@gmail.com

43 — HAUTE-LOIRE

Mme Sylviane ROCHE
06 87 437283
alcoolassistance43@sfr.fr

44 - LOIRE-ATLANTIQUE

M. Marc TUAL

02 40 58 90 85/ 0624 17 70 60
marctual@hotmail fr

47 - LOT-ET-GARONNE
Mme Monique ANDRAL
0684257615
andral.monique@orange.fr

49 - MAINE-ET-LOIRE

M. Auguste CHARRIER

02 41 563349 /0673608671
alcool.assistance49@orange.fr

50 - MANCHE

Mme Josette GIRARD
06 8577 5537
jojpgirard@free.fr

53 - MAYENNE

Mme Martine DESHAYES
0623747429
martine.deshayes59@orange.fr

56 - MORBIHAN

Mme Daniéle LE COURANT
02.97.34.02.64 / 06.06.60.72.04
sylviane .stervinou@wanadoo.fr

57 - MOSELLE

M. Paul ANTHONY-GERROLDT
0354291014

apres 17h : 06 36 79 8525
paulanthonygerroldt@gmail.com

59 - NORD

M. Eddy LOSSE
06.47.76.14.17
losseeddy@msn.com

60 - OISE

M. Jean-Manuel BETHOUART
06 31 06 88 04
alcoolassistanceoise@gmail.com
61 - ORNE

M. Michel BRULARD
0233257939 /068459 43 98
michel.brulard5@orange.fr
62 - PAS-DE-CALAIS

M. Jacques HOFFMANN

03.21.48.82.16 /06 60 58 68 25
hoffmann.jacques@akeonet.com

64 - PYRENEES-ATLANTIQUES

M. Christian LABADIE
06.43.57.56.36
christian.labadie0072@orange.fr

65 - HAUTES-PYRENEES

M. Jean-Pierre ALLINNE

06 76903510
jean-pierre.allinne@univ-pau.fr

67 - BAS-RHIN

Mme Danielle GARCIA-
CHAMALY

07.87.19.69.78
chamaly-danielle@live.fr

69 - RHONE

Mme Catherine JALLAIN
069801 9100

alcoolassis-
tance.frion69@gmail.com

70 - HAUTE SAONE

Mr Loic KARCZEWSKI

06 88 12 92 67
loic.karczewski@orange.fr

71 - SAONE-ET-LOIRE
M. Galbriel CHOPIN
03.85.25.29.84
jdgc@wanadoo.fr

73 - SAVOIE

M. Patrick PERRIN

06 69 0322 11
alcoolassistance74@gmail.com

74 - HAUTE-SAVOIE

M. Patrick PERRIN

06 69 0322 11
alcoolassistance74@gmail.com

75 - PARIS

M. Yann GESLIN

07 81 00 02 80
alcool.assistance@sfr.fr
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76 - SEINE-MARITIME
M. Bernard DUEZ
06.83.04.19.61
bcduez@orange.fr

77 - SEINE-ET-MARNE

M. Christian BEDIER

06 62 3593 50
christianbedier@gmail.com

78 - YVELINES

Mme Jeanne BLAISE

09 51 08 99 23
jeanneblaise78@gmail.com

79 - DEUX-SEVRES

M. André BOUHIER

05 49 79 38 95/ 06.07.60.29.89
bouhier.andre@orange.fr

80 - SOMME

M. Jean DELECUEILLERIE

06 66 339204
delecueillerie@yahoo.fr

82 - TARN-ET-GARONNE

M. Didier MOREAU
0778114779
alcoolassistance24@orange.fr

85 - VENDEE

M. Michel BAROTIN

06 60 97 24 22
michelbarotin@gmail.com

86 - VIENNE

Mme Marylene CORMIER
05.49.22.98.43
eta.giraulteddie@wanadoo.fr

89 - YONNE

M. Francois CRUZ
06.43.95.12.06
sylviecruz@hotmail.fr

90 — TERRITOIRE DE BELFORT
M. Vincent KREMA

03 81 937032
vincent.krema@orange.fr

92 - HAUTS DE SEINE

M. Philippe PETYT
06.18.79.82.47
petyt.philippe@wanadoo.fr

93 - SEINE-SAINT-DENIS
Mme Paulette ZMUDA
06 64 84 45 53
bertereau@yahoo.fr

94 - VAL-DE-MARNE
Mme Jacqueline TRUDEL
01.48.76.50.44

95 - VAL-D'OISE

Jean-Marie LALANDE

06 1374 66 59
jeanmarielalande@hotmail fr

972 - MARTINIQUE
M. Hyacinthe GUSTAVE

06 96 37 28 90
alcool.assistance?720554@orange.fr

Accompagnement au sevrage
tabagique 2018 et début 2019

Liste a jour au 20/12/18 selon les
éléments remontés au siége.
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