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1. Contextes et stratégies

1. Les contextes en métropole et a La Réunion

En métropole

Selon les données du Baromeétre santé 2017 de Santé publique France, la prévalence du tabagisme
guotidien passe de 29,4% en 2016 a 26,9% en 2017, soit une baisse de 2,5 points. Cela représente un
million de fumeurs quotidiens en moins en un an. Ce constat est plus particulierement marqué chez :

® leshommesde 18 a 24 ans : 44% en 2016 vs 35% en 2017
o |esfemmes de 55 a 64 ans: 21% vs 18% en 2017

Autre fait marquant, le tabagisme quotidien diminue également chez les fumeurs les plus défavorisés :
passant de 39% en 2016 a 34% en 2017 parmi les personnes a bas revenus et de 50% a 44% parmi les
personnes au chomage. En conséquence, pour la premiére fois depuis le début des années 2000, les
inégalités sociales en matiere de tabagisme cessent de croitre. C'est I'un des objectifs du Programme
National de Réduction du Tabagisme initié en 2014.

A La Réunion

A l'instar des régions métropolitaines, La Réunion n’est pas épargnée par le tabagisme et ses conséquences
sur la santé de la population.

P Un quart des Réunionnais de 18 a 75 ans fument du tabac quotidiennement, dont plus de la moitié sont
des « gros fumeurs » (au moins 10 cigarettes/jour). Si les hommes sont plus concernés par
I'expérimentation du tabac et le tabagisme quotidien, on constate que I'écart hommes/femmes tend a se
réduire. La situation concernant les jeunes réunionnais est également préoccupante que ce soit en termes
d’expérimentation du tabac (3 17 ans 65 % des garcons et 52 % des jeunes filles ont déja fumé une
cigarette), de consommation quotidienne (22 % des adolescents de 17 ans déclarent fumer du tabac tous
les jours), et d’accessibilité du produit (le tabac compte parmi les produits jugés les plus facilement
accessibles par les lycéens).(*Bulletin de santé publique de février 2019)

P Les déceés directement liés au tabagisme représentent 13% de I'ensemble des déces. Par ailleurs, le
tabagisme représente la 1°° cause de décés par cancer, et prés d’un tiers des décés liés au tabagisme
surviennent prématurément (avant I'age de 65 ans). Les hommes sont plus largement touchés avec un taux
de mortalité 3 fois plus élevé que chez les femmes.

Au regard de ce constat, les professionnels de santé se sont mobilisés autour de la problématique d’arrét de
fumer par une initiative dénommeée Lib’sans Tabac.

L¢b'sans tabac

pour les professwnnels de santé de l'Océan Indien
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2. Stratégie Nationale de santé 2018-2022

D’ici 2020, abaisser a moins de 24 % la part des fumeurs quotidiens chez les 18-75
2020 ans.

D’ici 2022, abaisser a moins de 22 % la part des fumeurs quotidiens chez les 18-75

ans.
D'ici 2022, abaisser a moins de 20 % la part des fumeurs quotidiens chez les

adolescents de 17 ans.

D'ici 2027, abaisser a moins de 16 % la part des fumeurs quotidiens chez les 18-75

2027 ans, soit cinq millions de fumeurs en moins par rapport a 2017.

Objectif Diici 2032, que les enfants nés depuis 2014
2032 deviennent la premiére génération d'adultes non-
fumeurs (<5% de fumeurs).

3. Politique régionale (P2RT) Plan de Réduction du Tabagisme a la Réunion et a Mayotte
Lensemble des actions du P2RT a pour objectif de contribuer a la baisse de la prévalence du tabagisme
guotidien dans I'ensemble de la population régionale.
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2. Geneése, enjeux et objectifs de Lib’sans tabac

1. Geneése du projet

\
* Projet des Pharmaciens de ville sur I'accompagnement
des patients fumeurs en officine dans le cadre du
2016 #MoisSansTabac Y,

* Projet identique mais étendu a tous les prescripteurs et les
dispensateurs de TSN

2017| sur le #MoisSansTabac / création de I'inter URPS : Tip@santé/

- Lib’'sans Tabac est porté par L’inter URPS Tip@santé sur le)
#MoisSansTabac +

* Entréee dans le PZRT (Plan de Réduction du Tabagisme a la
Réunion et &3 Mayotte) V.

2. Enjeux et objectifs

Lib’sans tabac envisage l'intégralité des étapes traversées par un fumeur dans sa démarche d’arrét du tabac,
des premiéres intentions d’arrét jusqu’au maintien de l'abstinence.

Ce dispositif met en exergue le réle crucial du professionnel de santé de ville au sein d’un parcours
coordonné dans la maturation du projet d’arrét et dans la motivation du patient.

. . o L'aide & l'arrét de la consommation de tabac est d’obtenir I'abstinence
Ob]ec“f p"nc'pal totale de l'usage du tabac et le maintien de l'abstinence sur le long
terme.

e De mettre en place une collaboration pluriprofessionnelle en

Objectifs secondaires ambulatoire autour de I'arrét de fumer d’un patient fumeur
e De faire appel aux compétences référencées pour les cas complexes

Le parcours lib’sans tabac s’appuie sur un principe fondateur : tous les professionnels de santé doivent
participer a la prise en charge globale du fumeur, quel que soit leur niveau d’investissement.

Lib sans tabac permet de proposer un parcours coordonné au fumeur qui souhaite arréter de fumer et
surtout de prévenir toute rupture de ce parcours grace au maillage de tous les professionnels : prescripteurs
(repérage, bilan motivationnel, ordonnance) et pharmacien (délivrance des substituts, suivis mais
également bilan motivationnel). Ce parcours s’appuie sur deux phases principales :

P La prise en charge initiale
e Repérer les patients souhaitant arréter de fumer
Systématiser le conseil minimal
Effectuer I'évaluation initiale
Réaliser un premier bilan
Evaluer le niveau de dépendance et proposer des TSN
Compléter le bilan initial
Evaluer les besoins du patient et modalités de suivi

P Le suivi de I'arrét et 'appui au maintien
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Les différents phases du repérage et la prise en charge
Au moment du repérage, le patient fumeur peut se situer dans 3 différentes phases :

Phase d'intention

Le sujet fumeur n’a pas encore Le sujet pense a arréter de fumer Le sujet rend la décision d’arréter de
envisagé d’arréter de fumer mais est encore ambivalent fumer et élabore une stratégie d'arrét

Ensuite il passera soit en
> Phase d’action : il va arréter de fumer
> Phase de maintien/liberté : il continue I'arrét mais peut avoir besoin de soutien ponctuel.

Repérage individuel

Ce repérage de la consommation de tabac et le conseil d’arrét aux fumeurs doit étre systématique
(recommandations H.A.S).

Ce repérage peut étre effectué par tous les professionnels de santé et peut étre simplement le conseil
minimal. Chaque contact avec un PS doit pouvoir étre une opportunité de faire passer le fumeur d’un stade
de pré intention a un stade de décision.

La loi de modernisation du systéme de santé du 26 janvier 2016 (Art. 134) élargit le champ des
prescripteurs des Traitements de Substitution Nicotiniques (TSN) : « Les médecins, y compris les médecins
du travail aux travailleurs, les chirurgiens-dentistes, les sages-femmes, les infirmiers ou les infirmiéeres, les
masseurs-kinésithérapeutes »

Prise en charge des patients dans les phases

De maniere générale, la prise en charge comporte un accompagnement par un professionnel de santé,
permettant un soutien psychologique, et un traitement médicamenteux si nécessaire. Elle augmente les
chances de réussite.

Au sein de Lib’sans tabac cette prise en charge comprend plusieurs étapes :

Lentretien initial : entretien motivationnel, afin de déterminer le stade du fumeur
La prescription des substituts

La délivrance des substituts

Le suivi du patient

» Contexte de 'année 2021 / Enjeux et objectifs de Lib’sans tabac:

- Equipe incompléte (élections URPS) :

EQUIPE TERRAIN

Perte de I'équivalent d’un mi-temps annuel, anciennement constitué par les 4 référents terrain,
permettant de répondre aux attentes des PS dans les 4 régions de l'ile.

Reste un mi-temps constitué par une professionnelle de santé libérale, alternant entre les missions de
référente de terrain, coordinatrice terrain et tabacologue.

EQUIPE TECHNIQUE

La crise sanitaire n’a pas permis a la coordinatrice technique, par ailleurs chargée de mission tres investie
a 'URPS pharmaciens, d'étre disponible a hauteur du mi-temps initialement prévu.

- Crise sanitaire liée au Covid-19 :

Confinement, couvre-feu et interdiction de regroupements etc... durant le 2éme semestre 2021
Vaccination contre la Covid-19 par les professionnels de santé notamment (médecins, infirmiers,
pharmaciens) lancement de la vaccination avril 2021.
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3. Lappropriation du dispositif Lib’sans tabac par les professionnels de santé

% Supports de communication

» Une ligne téléphonique dédiée pour les PS concernés

Les appels concernent principalement des demandes d’informations sur le dispositif, des inscriptions pour
formations DPC, I'organisation des visites terrain, renseignements pour avoir des conseils sur les informations
a donner aux patients pour un sevrage tabagique, demandes d’informations sur les structures de soins a La
Réunion... Des professionnels de santé libéraux répondent a leurs pairs, pour plus d’efficacité.

» Des flashs :

Les communications ont été envoyées a l'ensemble des PS inscrits. On note une moyenne de 50%
d’ouvreurs. Ces communications abordent les formations DPC, les soirées interprofessionnelles autour de la
thématique tabac, les actions spécifiques en tabacologie des partenaires et la valorisation des outils du
dispositif notamment 'application numérique « Prev’Ol ».

Il a été demandé que ces informations soient relayées par de multiples canaux (SAOME, UCEP, les
différentes URPS etc)

P Un site Internet : libsanstabac.re

Porte d’entrée pour les professionnels de santé. Il permet une inscription simple au dispositif en disposant
ensuite d’un espace sécurisé ou retrouver de la documentation, des outils et des actualisations dédiées.

La version gratuite utilisée permet peu d’évolution mais a néanmoins été optimisée et mise a jour
régulierement.

» Une page Facebook plébiscitée
Demandée par les membres du COPIL et par les PS, cette page n'a pu étre créée que tardivement et
sommairement, par manque de temps et de moyens. Elle est appréciée.

» Des visites de terrains
Elles ont pour but de rencontrer, d’échanger et de valoriser le dispositif.
Lors de ces visites
- on procéde a des inscriptions au dispositif et/ou inscriptions pour des formations
- on constate des problématiques rencontrées par les professionnels de santé sur le terrain
Elles ont été reconverties en visites téléphoniques ou visio, avec un retour trés positif des PS.

% PS inscrits au dispositif

—— e Pédicures-podologues

Pharmaciens

Préparateurs ﬁ Infirmiers
Masseurs Médecins
kinésithérapeutes Médecins spécialistes

Sages-femmes Chirurgiens-dentistes
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P Répartition des inscriptions par professionnel par rapport a I'année N-1

Effectif Effectifs

Professionnels de santé 2020 2021 % Obs.
Chirurgien-dentiste 5 0 0%
Infirmier-e 41 22 35%
Masseur-kinésithérapeute 46 12 19%
Médecin généraliste et spécialiste 23 12 19%
Pédicure-podologue - 1 1.6%
Pharmacien-ne 22 13 20.6%
Sage-femme 34 3 4.8%
Total 171 63 100%
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» Objectif secondaire 2021

Inscrire de nouveaux PS dans le dispositif n’est plus un objectif, contrairement a 2020

L'objectif 2021 est de continuer 'accompagnement des PS inscrits, afin d'augmenter le nombre de
nouveaux patients pris en charge par ces PS, qui reste l'objectif principal du dispositif.

Néanmoins l'inscription au dispositif par de nouveaux PS intéressés reste bien slr possible,notamment
sur recommandation des PS déja inscrits et souhaitant créer un micro-réseau de proximité.

Les 4 zones du territoire réunionnais : Nord Sud Est Ouest sont couvertes depuis 2020.

» Résultat
63 PS supplémentaires inscrits
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% Formations

Les formations, labellisées DPC - OPCO ( formation continue) en partenariat avec I'[REPS Réunion, sont un
des moyens d’assurer la montée en compétences des PS de Lib’sans tabac.

La formation intitulée « comment accompagner vos patients fumeurs et prescrire des TSN ? » se déroule sur
une journée de 7h.

Une formation a été dispensée dans le Sud, le 22 octobre 2021.
Un porte-vues “kit sevrage tabagique en pratique” a été distribué aux professionnels de santé présents.
Les objectifs de cette formation étaient :

e Mettre a jour les connaissances des professionnels concernant le tabagisme (épidémiologie,
législation)

e Connaitre les notions fondamentales en addictologie : mécanismes de I'addiction, différents types
de traitements, posture motivationnelle

e Comprendre les enjeux et adapter la prescription ou la dispensation de substituts nicotiniques

e Mieux connaitre 'opération nationale « Moi(s) Sans Tabac » et I'opération régionale « Mes
soignants de proximité avec #MoisSansTabac Sans Tabac » et le dispositif Lib’sans tabac

e Mieux connaitre I'offre de soins en addictologie a La Réunion afin d’optimiser 'orientation des
patients fumeurs selon leur profil

Ainsi 14 professionnels de santé ont pu se former a la démarche motivationnelle auprés des patients, ainsi
gu’a la prescription de TSN : « comment accompagner le sevrage tabagique chez les patients fumeurs et
prescrire les substituts nicotiniques ».

Ces formations ont non seulement permis la montée en compétences des professionnels de santé mais
également la rencontre des différents professionnels d’'une méme région, afin de dynamiser les
micro-territoires et d’améliorer la coordination de parcours de soins du patient fumeur.

—— s Pédicures-podologues

Pharmaciens

Préparateurs Infirmiers

Médecins
Médecins spécialistes

Masseurs
kinésithérapeutes

Sages-femmes Chirurgiens-dentistes
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P Répartition des formations par professionnel par rapport a 'année N-1

Effectifs Effectifs

Professionnels de santé 2020 2021 % Obs.
Infirmier-e 24 5 35.7%
Masseur-kinésithérapeute 1 7.1%
Médecin généraliste et spécialiste 2 14.4%
Pédicure-podologue - 1 7.1%
Pharmacien-ne/Préparteur-trice 15 5 35.7%
Sage-femme 10 0 0%
Autre(s) 1 0 0%
Total 62 14 100%

La moyenne du nombre de professionnels de santé formés reste sensiblement identique par rapport a
2020. (moyenne de participants par formation : 15 participants)

Formation DPC

I Nbre de formations Nbre de professionnels formés
80
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40
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» Objectif secondaire 2021
Augmenter le nombre de PS formés en s'adaptant a leur demande s’ajoutant aux 48 PS formés en 2019
et aux 62 PS formés 2020.

» Résultat

Lorganisation des formations labellisées étant exclusivement en format présentiel, peu compatible avec
les contraintes sanitaires “Covid-19”, seule une session a pu étre maintenue.

+ Indisponibilité des PS intéressés : lancement de la vaccination contre la Covid-19 en avril 2021 par les
professionnels de santé libéraux notamment (médecins, infirmiers, pharmaciens) mais également tests
RT-PCR et tests antigéniques.

2 sessions ont ainsi d0 étre annulées (liste d’attente pour report 2022).
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% Soirées interprofessionnelles

6 soirées interprofessionnelles ont eu lieu:

- le mercredi 24 février 2021,

- le mercredi 31 mars 2021,

- le mercredi 7 avril 2021,

- le mardi 4 mai 2021,

- le mercredi 27 octobre 2021

- le mercredi 10 novembre 2021,

avec un total de 71 participants
Programme des soirées :
= Accueil/ présentation du dispositif Lib’sans tabac et tour de table

* Version synthétique du programme de la journée de formation DPC
la prescription de TSN

Echange de pratiques sur les entretiens de suivi des patients ayant
Réévaluation des prescriptions.

= Tour de table et conclusions

—— e Pédicures-podologues
Pharmaciens ﬁ

Préparateurs Infirmiers

Médecins
Médecins spécialistes

Masseurs
kinésithérapeutes

Sages-femmes Chirurgiens-dentistes

2021.

P Répartition des soirées par professionnel par rapport a I'année N-1

: approche motivationnelle et aide a

intégré une démarche de sevrage.

Si 'on compare les professionnels
inscrits aux soirées interpro entre
2020 et 2021, on note

+82% d’augmentation totale
+23% pour les
Pharmacien-nes/Préparteur-trices
et les Sages-femmes
+20.5% pour
Masseur-kinésithérapeutes
Pas de pédicures-podologues, leur
demande de rejoindre le dispositif
ayant été validée en décembre

les

Professionnels de santé Effectifs 2020 Effectifs 2021 % Obs.
Chirurgien-dentiste 2 0 5.1%
Infirmier-e 3 20 7.7%
Masseur-kinésithérapeute 8 10 20.5%
Médecin généraliste et spécialiste 5 15 12.9%
Pharmacien-ne/Préparteur-trice 9 20 23.1%
Sage-femme 9 3 23.1%
Autre(s) 3 7.6%
Total 39 71 100%

Bilan Lib’sans tabac 2021
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Soirées interpro

B Nbre de soirées Nbre de professionnels inscrits
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» Objectif secondaire 2021
Maintenir le nombre de soirées interprofessionnelles proposées en 2020 ainsi que le nombre de PS
inscrits aux soirées, malgré la crise sanitaire liée au Covid-19, et tout en s’adaptant a la demande.

» Résultat

L'organisation en visioconférence des soirées interpro, plébiscitée, a permis d’atteindre notre objectif
2021, et de le dépasser : ainsi 2 soirées interprofessionnelles ont été ajoutées.

2 sessions ont dU étre annulées (indisponibilité des formateurs intervenants eux aussi mobilisés).

% Support numérique : Application Prev’O.l Tabac

Afin de faciliter le recueil d’informations sécurisées et la coordination du parcours du patient entre tous les
acteurs, un outil numérique est proposé. Il permet la prise en charge du patient fumeur deés le début de son
parcours, ainsi que son suivi. Déploiement du support numérique, afin de respecter la réglementation de la
CNIL (RGPD), et d'étre réellement utilisée par les professionnels de santé.

2020 2021

» OBJECTIF 2021
Abandon définitif de la version papier pour les entretiens
Utilisation du support numérique par I'ensemble des professionnels de santé, y compris les plus réticents

» Résultat
Objectif atteint pour 2021
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% PS actifs au sein du dispositif (réalisant des inclusions et/ou entretiens)

P Indicateurs des professionnels de santé actifs

—— Pédicures-podologues

Pharmaciens

Préparateurs ﬁ Infirmiers
Masseurs Médecins
kinésithérapeutes Médecins spécialistes

Sages-femmes Chirurgiens-dentistes

P Répartition des professionnels actifs par rapport a 'année N-1

Professionnels de santé Effectifs 2020 Effectifs 2021 % Obs.
Chirurgien-dentiste 0 0 0%
Infirmier-e 2 5 13.5%
Masseur-kinésithérapeute 8 9 24.3%
Médecin généraliste et spécialiste 1 3 8.1%
Pédicure-podologue - - 0%
Pharmacien-ne/Préparteur-trice 12 18 48.7%
Sage-femme 1 2 5.4%
Total 24 37 100%

Professionnels actifs

B Professionnels actifs Nbre de professionnels de santé actifs

2020 2021
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» OBJECTIF 2021
Rendre un maximum de professionnels inscrits au dispositif au statut “actif”: réalisant des entretiens.

» Résultat

Objectif atteint

Augmentation de + 54 % du nombre de professionnels actifs malgré les confinement, couvre-feu,
interdiction de regroupements etc... durant le 2eme semestre 2021 et leur mobilisation massive dans le
cadre de la crise sanitaire Covid-19.
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% Inscription et suivi des patients fumeurs

» Indicateurs du suivi des patients

Répartitions des entretiens 1-2-3 et inclusion sur 2021

500
419
400
308
300
200 143
95
100
© Bilan (entretien1) Entretien 2 Entretien 3 Inclusion
P Répartition des entretiens par rapport a I'année N-1
Entretiens 2020 2021 % Obs.
Entretien n°1 111 308 31.9%
Entretien n°2 24 143 14.8%
Entretien n°3 7 95 9.9%
Entretien n°4 et + 0 0%
Inclusion - 419 43.4%
Total 143 965 100%
Professions Entretien 2 Entretien 3 Inclusion
Infirmier
Masseur-kinésithérapeute 70 64 60 59
Médecin 1 2 0 166
Pharmacie 225 69 32 191
Sage-femme 8 2 0 1
Total général 308 143 95 419
Bilan Lib’sans tabac 2021 13



P Répartition des entretiens par mois

Lib'sans tabac 2021

@ Nouveaux patients par mois 4 CUMUL NOUVEAUX PATIENTS (objectif 480)
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» OBJECTIF 2021

Atteindre 480 nouveaux patients

NOTA : les inclusions ne sont pas de “simples” inclusions sans suivi :

En effet il s’agit soit d’inclusions auxquelles s’ajoutent des entretiens indemnisés (pour les pharmaciens,
médecins, et infirmiers et masseurs-kinésithérapeutes) soit de PS ne pouvant bénéficier que de
I'inclusion (médecins et sage femmes, qui bénéficient de rémunération par la sécurité sociale : certains
pour leur suivi utilisent leur propre logiciel métier (avec absence de tragabilité au sein du dispositif),
d’autres souhaitent utiliser notre application pour le suivi, bien que I'indemnité ne soit pas proposée.
Cette réalité est confirmée par les retours de terrain des PS, et qui plaident tous en faveur d’une
application unique quel que soit la profession et le lieu d’exercice (hopital, ville, etc) pour un meilleur
suivi du patient.

P> Résultat
Objectif atteint et dépassé: 728 nouveaux patients en 2021
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4. Synthése de I’évaluation (SWOT)

Points forts

e Intérét croissant et pérenne des PS pourle
dispositif

e Forte demande de soirées interprofessionnelles
(focus thématiques spécifiques)

e Adaptabilité et réactivité du dispositif
Augmentation de la rémunération des entretiens
Objectif principal dépassé : nombre de nouveaux
patients pris en charge

Opportunités

e Pérennité dispositif grace a l'article 51 de la
CNAM
Appui de I'ARS Réunion
Développement des partenariats et création du
lien Hépital-Ville

e Demande de sessions de formation DPC de 2
heures en soirée

Bilan Lib’sans tabac 2021

Réorganisation de I'équipe (élections URPS) :
sous effectif de I'équipe terrain + technique
Mobilisation des PS / crise sanitaire / manque de
temps pour réaliser des entretiens auprés des
patients

Nombreux bugs de l'application obsoléte
Rupture de stock de TSN durant 4 mois
Découverte de l'articulation de la fin du dispositif
fin 2021 avec |le nouvel appel a projet
chronophage : article 51 de la CNAM (non
présenté a la nouvelle équipe en 2020)

Menaces

Contexte sanitaire trés incertain

Election en juin 2021 du nouveau bureau de
Tip@santé

Fin du dispositif en décembre 2021

e Incertitude concernant 'article 51 de la CNAM
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