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Depuis 2001, la Direction de l'hospitalisation et de l'organisation des soins mène une
enquête portant sur une semaine donnée du mois de janvier de chaque année auprès des
consultations de tabacologie des établissements de santé. Une enquête identique, utilisant la
même méthodologie et le même questionnaire, est menée de façon concomittante auprès des
consultations non hospitalières par l'Office français de prévention du tabagisme. L'objectif est
d'avoir une vision nationale de la mise en place et de l'activité de l'ensemble des consultations de
tabacologie, en application de la circulaire DH/DGS du 3 avril 2000 et du plan gouvernemental
de lutte contre le cancer lancé en mars 2003.

1. METHODOLOGIE

L'enquête est de type transversal, réalisée du 12 au 17 janvier 2004 dans les consultations
de tabacologie des établissements de santé. Ont été incluses dans cette enquête toutes les
consultations recensées par l'Office Français de prévention du Tabagisme (OFT) dont l'annuaire
est mis à jour régulièrement.

Un questionnaire a été adressé à toutes les consultations. Autant de fiches qu'il existe de
consultations dans un établissement ont été renseignées. Les questions ont porté sur :
- le nombre total de patients venus dans la semaine donnée, en distinguant les premières

consultations, le suivi de sevrage, les femmes enceintes et les patients hospitalisés ;
- le délai d'attente du premier rendez-vous ;
- les outils utilisés lors  de la consultation (analyseur de CO, test de Fagerström, test HAD) ;
- l'utilisation du dossier standardisé de consultation CFES/RHST ;
- l'utilisation du dossier médical informatisé et le souhait d'informatisation du dossier de

consultation.
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Pour l'enquête 2004, deux questions ont été rajoutées par rapport au questionnaire des années
précédentes :

- l'existence d'un accueil en groupe pour assurer un premier contact rapide des fumeurs ;
- l'influence des mesures de lutte contre le tabagisme du plan cancer sur l'activité de la

consultation.

2. RESULTATS

Les actions impulsées par le Ministère de la santé / Direction de l'Hospitalisation et de
l'Organisation des Soins et par la Mission Interministérielle de Lutte contre le Cancer ont été
suivies d'effets positifs pour la plupart des paramètres étudiés.

2.1. Nombre et répartition des consultations hospitalières de tabacologie.

Le nombre total de centres de consultations de tabacologie hospitalières recensées par
L'OFT est de 258. Parmi elles, 228 ont répondu à l'enquête dont 224 en France métropolitaine et
4 dans les DOM, soit un taux de réponse de 88 %.

En métropole, 224 consultations de tabacologie hospitalières sont répartis dans 86
départements et 4 pour les DOM. 

Dix départements n'ont pas répondu à l'enquête.

- Parmi eux, quatre n'ont pas répondu aux enquêtes des quatre années consécutives. Ces quatre
départements peuvent être considérés comme étant réellement dépourvus de toute
consultation hospitalière de tabacologie. Ils correspondent en effet aux résultats de l'enquête
de la DHOS menée en novembre 2003 dans le cadre du plan cancer (Ardennes, Ariège, Corse
du Sud, Lozère).

- Pour les six autres départements qui disposaient de consultations de tabacologie en 2003, une
relance téléphonique a permis de confirmer qu'il s'agit en réalité de non réponses et que ces
consultations sont toujours en fonctionnement en janvier 2004. 
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2.2. Activités des consultations de tabacologie

L'activité des consultations de tabacologie a considérablement augmenté durant ces 4
dernières années. Ainsi, le nombre de patients pris en charge durant la semaine d'enquête est
passé de 1 903 en janvier 2001 à 4 673 janvier 2004 soit plus d'un doublement de la clientèle
alors que le nombre de centres est passé de 206 à 228 (+ 10%).

Le nombre de patients vus par centre de consultation est passé d'une médiane de 9 en
2002 à 12 en 2004.

Le nombre moyen de patients par vacation est passé de 5 en 2001 à 7 en 2004.

- La proportion de nouveaux consultants continue de diminuer par rapport à 2001 (44%) et
2002 (36%) et 30% en 2003 pour représenter à peu près le tiers des patients en 2004
(31,3%) ;

- Comme en 2002, il s'agit pour la majorité de suivi de sevrage (55%) ce qui indique une
fidélisation de la clientèle et un suivi plus prolongé des premiers consultants ;

- Les patients hospitalisés dans l'établissement et adressés en consultation de tabacologie ou
vus au lit du patient restent stables par rapport à 2003. Ils constituent environ 10% de la
clientèle ;

- Les femmes enceintes stagnent à un taux très bas de 2,4% du total des consultants en 2004.
Leur pourcentage reste stationnaire durant les 4 années d'enquête alors que la circulaire du 3
avril en fait l'un des groupes prioritaires.
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2.3. le délai d'attente de premier rendez-vous

Le délai d'attente de rendez-vous pour une première consultation dépasse 1 mois pour
46% des centres qui ont répondu à ce item, avec une médiane de 29 jours.

2.4. les outils utilisés lors de la première consultation

L'utilisation des outils de diagnostique cliniques et biologiques sont en augmentation
régulière au cours de ces 4 dernières années
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2.5. l'utilisation du standardisé dossier de consultation.
 

- Le pourcentage de consultations de tabacologie qui utilisent le dossier de consultation du
CFES/ RHST continue d'augmenter de façon régulière, passant de 31% en 2001 à 67% en
2004 ;

 
- L'utilisation du dossier médical informatisé connaît une progression moins importante, bien

qu'elle ait plus que doublé en quatre ans, passant de 11% en 2001 à 28% en 2004. Ceci
contraste avec une forte demande d'informatisation de la part des centres de consultations,
qui se maintient  autour de 65% à 70% durant les quatre années d'enquête.

2.6. Les moyens en personnels.

Comme pour les années précédentes, les personnels des consultations de tabacologie sont
composés principalement de personnels non médicaux (55%). Les médecins ne représentent que
45% du personnel en équivalent temps plein. 

Tableau 

2001 2002 2003 2004
Personnels non médicaux
( infirmière, sage femmes,

psychologues…)
70 58 73 82

Médecins 45 66 62 68

M é d e c i n s  e n  E T P
4 5 %

P e r s o n n e l s  n o n  
m é d i c a u x  e n  E T P

5 5 %
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2.7 - Influence des mesures générales de lutte contre le tabac du plan cancer 2003 sur
l'activité des consultations de tabacologie

86% des consultations de tabacologie ont vu leurs activités augmenter, comme
conséquence de la politique de lutte contre le tabagisme dans le cadre du plan cancer.

2.8 - Compte tenu de l'augmentation de l'activité des consultations de tabacologie et de
l'allongement des délais de premier rendez vous, 48 centres de consultations ont mis en place, à
leur initiative, un système d'accueil de groupe pour assurer un premier contact rapide des
fumeurs. 

3. DISCUSSIONS

3.1. Le nombre de centres de consultations de tabacologie hospitalière ainsi que l'activité de ces
centres ont augmenté régulièrement durant les quatre années d'enquête, de 2001 à 2004. A
l'heure actuelle, toutes les régions sont dotées de telles consultations. Les mesures nouvelles du
plan cancer 2004 sont consacrées en partie à la création de consultations dans les départements
qui en sont encore dépourvus (soit 8 départements). L'objectif de couvrir tous les
départements de France d'au moins une consultation hospitalière de tabacologie sera
atteint d'ici fin 2004.
 
3.2. Les mesures de lutte contre le tabagisme impulsées par le plan cancer ont eu des
répercussions sur les demandes d'aide au sevrage avec un allongement des délais de premier
rendez-vous. Pour répondre à cette demande, 48 centres de consultations ont, de leur propre
initiative, mis en place des système d'accueil de groupe pour assurer un premier contact rapide
des fumeurs. A ces consultations déjà existantes, vont s'ajouter dans le courant de 2004, 28
consultations de groupe créées grâce aux mesures nouvelles du plan cancer 2004. 

3.3. Les femmes enceintes représentent le groupe qui a le moins bénéficié de l'effort entrepris par
les établissements de santé dans la lutte contre le tabagisme. Leur pourcentage reste stable entre
2% à 3% de l'ensemble des consultants durant les 4 années d'enquête.
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3.4. Enfin, l'informatisation reste une demande très forte de la part des centres de consultation et
mérite d'être pris en compte car elle permet de connaître en temps réel l'évolution des demandes
d'aide au sevrage  ainsi que le devenir des patients suivis.
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