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FAQ

En cas d’infection, fumer
peut augmenter le risque
de complications

Fumer péjore la santé respiratoire et cardiovasculaire, ce qui peut augmenter le risque de complications
lors d’une infection au Covid-19. L’arrét du tabac est donc recommandé en cette période d’épidémie, afin
de protéger les fumeurs et leur entourage des effets néfastes du tabac et de la fumée passive. Unisanté
soutient les fumeur-euse-s ou toute personne concernée par le tabagisme.

g Est-ce que fumer augmente le risque d’attraper le Covid-19 ?

On ne sait pas mais :

Fumer augmente la fréquence de contact entre les mains et la bouche ce qui augmente le risque d’infections
virales.

Fumer a un effet défavorable sur le systéme immunitaire ce qui rendrait les fumeurs plus susceptibles aux
infections virales'.

L’enzyme de conversion de I'angiotensine Il (ACE2, présent a la surface des cellules) agit comme récepteur
au Covid-19 et est ainsi une porte d'entrée du Covid-19 dans |'organisme humain. Des données récentes
suggerent qu’il existe un lien entre la consommation de tabac ou de nicotine et I’expression de ce récepteur,
ce qui pourrait influencer le risque d’étre infecté par le Covid-19"". Les résultats varient cependant
grandement entre les études et il n"est pas encore possible de savoir avec certitude si ce lien diminue ou
augmente le risque d’infection au Covid-19 MVVIVI 13 prudence est donc de mise, d’autant qu’en cas
d’infection, la consommation de tabac pourrait bien augmenter le risque de complications V" X,

@ La nicotine peut-elle me protéger contre une infection au Covid-19 ?

A ce jour, aucune étude controlée ne permet de I'affirmer :

Des chercheurs étudient actuellement le lien entre la nicotine et I’infection au Sars-Cov-2 car il semble y avoir
un rapport entre la nicotine et le récepteur membranaire de I'enzyme de conversion de |'angiotensine Il
(récepteur ACE2), porte d’entrée du virus dans les cellules """""V.V_ Toutefois, cela ne permet pas de conclure
a un effet protecteur de la nicotine V"V"'. De plus, la consommation de tabac peut augmenter le risque de
complications en cas d’infection V!'"" XX || est donc fortement déconseillé de fumer pour se protéger du Covid-
19X,
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@ Est-ce que fumer augmente les risques de complications chez les malades
atteints du Covid-19 ?

C'est possible car:

Fumer augmente le risque de maladies pulmonaires, réduit la capacité pulmonaireX' et entraine une

inflammation des voies respiratoires, ce qui peut augmenter le risque de développer une pneumonie ou une
grave complication chez les malades Covid-19%",

Fumer augmente le risque de maladie cardio-vasculaire et de diabéte, qui sont aussi des facteurs
d’aggravation chez les malades Covid-19*V*V,

Selon certaines données, les fumeurs présentent un risque plus élevé de développer une forme sévere de
Covid-19VM XV.IX, X “Toutefois cette association n’est pas retrouvée dans toutes les études disponibles a ce
jour®™h XVl D’autres facteurs tels que I’dge, le sexe et I’état de santé général jouent un réle prépondérant dans
le pronostic du Covid-19*VIXXXX

Lors de I’épidémie 2012-2015 de MERS-COV (Middle East Respiratory Syndrome Coronavirus), un coronavirus
causant des symptomes similaires a ceux du Covid-19, on a observé une augmentation des risques de
complication et de mortalité chez les patients fumeurs** XX,

@ Est-il recommandé d’arréter de fumer ?
Oui.

Lorsque I'on arréte de fumer, les effets bénéfiques sur la santé cardiovasculaire et pulmonaire apparaissent
rapidement™! Arréter de fumer diminue les risques d’infections respiratoires et de leurs complications.

D’autres vagues d’épidémies de Covid-19 suivront sans doute dans les années a venir®™V. Arréter de fumer
d’ici-la permettrait de se préparer a les confronter avec moins de risque. Arréter de fumer améliore la
résistance a beaucoup d’autres épidémies virales et bactériennes*". De maniére générale, il est fortement
recommandé d’arréter de fumer afin de préserver sa santé.

Vous protéger contre le Covid-19 et ses possibles complications, ainsi que protéger votre entourage de
I’exposition a la fumée passive pourraient étre les motivations dont vous aviez besoin pour vous décider a
arréter définitivement.

6 Est-ce que l'exposition a la fumée passive augmente les risques de
complications chez les malades atteints du Covid-19 ?

On ne sait pas mais :

L’exposition a la fumée passive augmente le risque d’infections, notamment chez les enfants*!'. Par

conséquent, il est recommandé d’éviter d’exposer son entourage a la fumée passive, et ce en tout temps.
Dans le cas de I’épidémie au Covid-19, les mémes recommandations s’appliquent.

L’exposition passive a I’aérosol des vaporettes existe aussi*V et n’est probablement pas sans risque. Toutefois
I’aérosol des vaporettes contient considérablement moins d’éléments toxiques que la fumée de la cigarette
classique™VY.,
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@ Et si je diminue ma consommation, serai-je mieux protégé-e des risques de
complications?
Non, tres probablement pas

Il n’y a quasiment aucune donnée scientifique montrant que le fait de réduire sa consommation de cigarettes
améliore la santé®™V! L’arrét complet est conseillé.

Diminuer le nombre de cigarettes méne a tirer plus fortement ou plus souvent sur sa cigarette pour maintenir
le taux habituel de nicotine dans le sang™!".

Cependant :

La diminution de la consommation avec I'aide de substituts nicotiniques peut étre une étape vers l'arrét et
faciliter celui-ci.

ﬂ Puis-je réduire les risques liés au Covid-19 en passant a la vaporette ?

On ne sait pas :

A ce jour aucune étude n’a exploré de lien entre vapotage et Covid-19. De méme, le lien entre vapotage et
maladies pulmonaires n’est aujourd’hui pas clairement défini.

Cependant :

Si I’arrét du tabac n’est pas possible par les méthodes démontrées efficaces et bien tolérées, il peut étre
conseillé de remplacer la cigarette par la vaporette.

@J’ai arrété de fumer il y a plusieurs années. Ai-je plus de risques de développer
une forme grave du Covid-19 qu’un non-fumeur ?

On ne sait pas, mais :
Le risque d’infections diminue aprés I'arrét du tabac VXXX,

Les fonctions pulmonaires peuvent aussi s’améliorer®' et des bénéfices cardiovasculaires apparaissent
rapidement aprées I’arrét.

Plus l'arrét est intervenu il y a longtemps (et to6t dans la vie d’une personne) plus la récupération est
grande*!" |l se peut donc que les risques de complications de la maladie Covid-19 diminuent avec le temps
écoulé apres I'arrét de tabac.

@ Je souhaite arréter de fumer, puis-je recevoir de I’'aide durant le confinement ?
Oui :
Vous pouvez recevoir du soutien auprés de votre médecin traitant.

Des consultations de tabacologie par téléphone avec des médecins d’Unisanté sont également proposées :
021 314 61 01. Pour plus d’informations et prise de rendez-vous : https://www.unisante.ch/fr/centre-
medical/consultations/consultation-tabacologie.

La Ligne nationale stop-tabac est un service de consultation téléphonique de soutien disponible en 8 langues
et gratuit : 0848 000 181.

La plateforme nationale en désaccoutumance tabagique www.stopsmoking.ch recense de nombreuses
informations, conseils et offres d'aide a I’arrét du tabac.
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o) Je souhaite arréter de fumer, puis-je obtenir des médicaments d’aide a I'arrét
durant le confinement ?
Oui :
Les substituts nicotiniques sont en vente libre et ne nécessitent pas d’ordonnance médicale. Votre médecin
ou le pharmacien peuvent vous conseiller sur le bon dosage et la bonne forme.

D’autres médicaments d’aide a l"arrét du tabac (varénicline, bupropion) nécessitent une ordonnance
médicale. Votre médecin traitant ou le médecin de la tabacologie d’Unisanté peuvent vous prescrire ce type
de traitements.

Si vous ne pouvez ou ne voulez pas vous déplacer, des services de livraison a domicile existent dans
beaucoup de pharmacies.

‘ Contacts

Unisanté soutient les fumeur-euse:s ou toute personne concernée par le tabagisme.

e Consultation de tabacologie par téléphone (soutien médical individualisé pour I'arrét du tabac)
Contact : 021 314 61 01.
https://www.unisante.ch/fr/centre-medical/consultations/consultation-tabacologie

e Ligne téléphonique pour tout renseignement lié au tabac/tabagisme
Contact : 021 545 31 96. https://www.tabagisme.unisante.ch/
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