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Lorsque nous interrogeons les diabétologues ou les tabacologues sur leurs connaissances
concernant le lien entre tabagisme et diabéte et les conséquences du tabagisme sur la santé
du patient diabétique, il apparait qu'un long chemin reste a parcourir.

Pourtant, les données scientifiques actualisées, fruit de la contribution du groupe de travail
national tabagisme et diabete, que nous nous proposons de présenter dans cette
communication montrent :

- Que le tabagisme actif et passif est diabétogene : il augmente de 37 % le risque de
survenue d’un diabéte de type 2 et favorise le diabéete gestationnel et ses complications.

- Que le tabagisme constitue la premiére cause de mortalité du diabétique et majore
significativement le risque de complications spécifiques et non spécifiques du diabete.

Ainsi, il apparait nécessaire que dans toute équipe diabétologique, I'on favorise le fait qu'au
moins un des membres de I'équipe soit formé a I'aide au sevrage tabagique de facon a assurer
une prise en charge optimale des patients fumeurs souffrant de diabete. Ceci est rendu plus
aisé par le fait que le traitement de substitution nicotinique est maintenant remboursé et qu’il
peut étre prescrit non seulement par les médecins mais également par les IDE, les sages-
femmes, les chirurgiens-dentistes et les kinésithérapeutes. Les diabétologues pourraient
également s’'impliquer davantage dans le sevrage tabagique comme ils I'ont fait, depuis
plusieurs années, dans I'’éducation thérapeutique qui peut d’ailleurs aisément inclure 'aide
au sevrage tabagique dans les programmes mis en ceuvre.

Enfin, les tabacologues et/ou addictologues doivent communiquer avec les diabétologues et
les médecins généralistes et ne pas s’inquiéter excessivement des risques de la prise de poids
tant les bénéfices du sevrage tabagique sont supérieurs, chez les patients diabétiques, a la
prise de poids souvent observée lors d’'un sevrage. Une prise de conscience est donc
nécessaire !
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