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TABAC ET DYNAMIQUE FAMILIALE

par Michel Pettiaux – Directeur de la FARES
Les jeunes constituent l’une des populations les plus ciblées lorsqu’on évoque le problèmes liés aux dépendances et aux consommations dites à risque.  En effet, l’adolescence est une période marquée par des expériences nouvelles : première cigarette, premier verre d’alcool, premier joint, première rencontre amoureuse, première relation sexuelle mais aussi par des choix : choix de ses amis, choix de l’orientation de ses études, etc.

Les consommations des psychotropes sont devenues multiformes (cannabis et tabac, alcool et tabac, …) et n’ont pas de cause unique.  Leur approche nécessite une prise en compte des relations entre les personnes, les produits et les contextes.

Toutefois la prévalence des problèmes de dépendance est en augmentation aussi dans d’autres classes d’âge.  Parents et grands-parents ne sont pas exempts des risques liés à l’abus de substances : chez les personnes âgées, on évoque une surconsommation inquiétante de médicaments de tout ordre ; chez les plus jeunes l’usage de psychostimulants fait également l’objet de vives controverses, …

Je vous propose dans ce court exposé d’analyser les différents niveaux inter relationnels au sein de la famille en lien avec la consommation de tabac : qu’en est-il des relations parents-enfants ?  Des relations entre frères et sœurs ?  Et au sein du couple ?

Parents/enfants 
relation adulte/enfant

On ne peut aborder la question de la consommation de tabac des jeunes sans porter un regard sur les statistiques de consommation.

Dans les pays occidentaux, dont la Belgique fait partie, le nombre de jeunes qui se mettent chaque année à fumer est spectaculairement élevé.

Dans l’enquête de l’ULB PROMES, santé et bien-être des jeunes, le thème du tabagisme est approché par certaines questions comme : « As-tu déjà fumé ? » et « Maintenant, fumes-tu du tabac ? » et aussi « en général, combien de cigarettes fumes-tu par semaine ? ».  En 2002, lors de la dernière enquête, 53% des jeunes ont répondu avoir déjà fumé du tabac.  Si on observe une augmentation de 13% de jeunes disant avoir déjà fumé entre 1992 et 2002, les résultats de l’enquête de 1988 ou de 1998 présentaient une prévalence plus élevée que celle de 2002.

Une fois la phase d’expérimentation passée, ils sont nombreux à prendre l’habitude de fumer régulièrement.  On constate que chez nous, la prévalence de fumeurs hebdomadaires, âges et sexe confondus, évolue de 14% en 1990 à 21% en 2002.  Il s’agit ici des jeunes qui fument régulièrement, c’est à dire au moins une fois par semaine la cigarette, le cigare ou la pipe.

Parmi les jeunes qui fument régulièrement, ils étaient 59% en 1986 à avoir une consommation de 20 cigarettes ou plus par semaine.  En 2002, 64% des fumeurs adolescents peuvent être considérés comme « grands fumeurs » c’est à dire des jeunes qui fument 20 cigarettes ou plus par semaine.  Comme pour le nombre de fumeurs hebdomadaires, on observe une diminution entre 1998 et 2002.

En 2002, 20.5% des jeunes âgés de 13,15 et 17 ans fument la cigarette, le cigare ou la pipe régulièrement ; 16,4% sont de fumeurs journaliers et 4,1% de fumeurs hebdomadaires.  Une majorité des élèves ne fument jamais (77,9%).

En 2002, la proportion de filles et de garçons qui fument régulièrement ou de manière occasionnelle est pratiquement identique.

Une analyse multivariée a étudié les caractéristiques des jeunes pour ces trois comportements tabagiques : le risque d’essayer de fumer, d’être fumeur et même grand fumeur est équivalent pour les garçons et pour les filles.

Le nombre de fumeurs augmente de façon importante de 13 à 17 ans ..

Parmi le fumeurs de 4ème secondaire, 24% n’envisagent pas d’arrêter de fumer.  Par contre, 18% voudraient cesser dans les semaines qui suivent et 8,5% dans les 6 mois qui suivent.

Alors quels peuvent être les différents facteurs et déterminants qui jouent un rôle sur l’expérimentation et l’usage régulier de tabac ?  Nous savons bien que les choses sont à envisager dans une approche multifactorielle : des facteurs socio-démographiques, environnementaux, comportementaux et personnels.  Aussi faut-il se garder d’être trop affirmatif ou réducteur.  Il est néanmoins possible d’identifier des motivations dominantes concordantes chez les jeunes dont certaines sont plus vives chez les filles (source CDC, preventing tobacco use among young people.  A report of the Surgeon General, 1994)

Globalement, on peut dire que le processus d’initialisation est lié à des facteurs contextuels et personnels.

Parmi les facteurs personnels, on peut citer : 

· L’estime de soi, l’indépendance : selon le Baromètre Santé (enquête française), les jeunes filles fumeuses présentent des scores moyens d’estime de soi inférieurs à ceux des garçons.  Les jeunes filles qui ont peu d’estime de soi sont moins indépendante et se laissent plus facilement influencer par leur pairs.  L’usage du tabac peut dès lors leur donner un sentiment d’indépendance, d’émancipation, de liberté et de contrôle.

· Le stress, la recherche de plaisirs nouveaux, la curiosité, l’essai : les jeunes peuvent essayer de fumer par curiosité, par volonté de transgression.

· La crainte de la prise de poids : les jeunes filles établissent plus que les jeunes garçons un parallèle entre le tabagisme et le contrôle du poids.  Elles sont plus enclines à croire que fumer contribue à contrôler son poids.  Les jeunes filles se percevant comme trop grosses ou trop maigres sont plus nombreuse à fumer que les autres.  La relation entre tabagisme et contrôle du poids n’est pas établie chez les garçons (source : Boles, S.M. et Johnson, P.P. Gender weight concerns and adolescent smoking in journal of addictive disease, 2001).

Les facteurs contextuels

Parmi les facteurs liés à l’environnement, il est établi que le tabagisme est influencé par :

· L’influence du groupe des camarades : Le jeunes filles qui déclarent rencontrer beaucoup de gens (cercles d’amies et d’amis) sont en proportion plus nombreuses à fumer que celles qui sont plus solitaires ; l’association est moins marquée chez les garçons.

· Le marketing des cigarettiers comprend un volet qui leur est spécialement destiné et qui joue notamment sur la séduction, le glamour, l’élégance, la féminité, l’émancipation.

· Les représentations collectives de la cigarette, l’influence des médias.  Les images positives sur le tabac touchent les adolescentes.  Celles-ci sont à la recherche de modèles et de références (actrices, chanteuses, etc.) et sont de fait particulièrement réceptives aux comportements véhiculés par des personnalités qui leur semblent légitimes.

· La structure familiale.  Les jeunes provenant de famille nucléaire fument en effet moins que les autres, issus de familles monoparentales ou recomposées.

· Dans ce contexte, des chercheurs de l’université de Nimègue aux Pays-Bas ont étudié la façon dont le comportement parental et l’éducation exercent une influence sur le tabagisme des adolescents.  Ils ont mené une étude auprès d’un millier d’adolescents âgés de 10 à 14 ans.  Les résultats de l’étude montrent que :

1. Le soutien et l’amour ont un effet préventif

L’amour est un élément clé de la qualité de la relation parents/enfants.  Les chercheurs néerlandais ont constaté que si les parents soutiennent et épaulent leurs enfants, ce comportement a un effet préventif sur le tabagisme à l’adolescence.

2. Une trop grande sévérité a l’effet inverse

L’équipe de scientifiques a démontré que le fait de laisser peu de liberté aux enfants ou de forcer leur respect et leur obéissance par manipulation n’est absolument pas efficace.  S’intéresser à son enfant, oui.  Les enfants des parents qui savent ce qu’ils font, ce qui les motivent, quels sont leurs amis et leurs projets, ont moins tendance à développer un comportement dit à risque, comme la consommation de tabac.

3. Montrer le bon exemple ?

Les parents fumeurs qui abordent le problème de la cigarette avec leurs enfants font passer un message relativement ambigu : « Faites ce que je dis, pas ce que je fais ».  Reste encore à vérifier si ce message ambigu les incite vraiment à ne pas commencer à fumer.  Une première analyse d’une étude menée auprès de 428 familles semble démontrer que les parents, tant fumeurs que non-fumeurs, peuvent réduire l’envie de fumer de leurs enfants en engageant avec eux un dialogue constructif.  Néanmoins, de nombreuses études indiquent que le fait  d’arrêter soi-même de fumer est le message le plus important qu’un parent puisse communiquer à ses enfants.

Ceci nous amène à porter un regard plus sociologique sur la famille.  Qu’observe-t-on ?

On s’aperçoit qu’il se développe au sein de la famille une sorte de démocratie familiale dans laquelle se développe une relation plus égalitaire entre les membres de la famille où chaque personne a ses droits et ses responsabilités.  Ce changement entraîne chez les parents actuels des exigences nouvelles sur le plan relationnel par rapport à la période de leur propre enfance ou adolescence.  Une importance accrue est accordée à la dimension affective et psychologique des relations familiales.  La disponibilité, la communication, l’écoute, les démonstrations d’affection sont des valeurs importantes pour la société, et les jeunes d’aujourd’hui ont été élevés dans ce contexte.  Il n’en reste pas moins que les parents d’adolescents témoignent de la complexité d’exercer la fonction parentale à cause du manque de modèles, mais aussi des liens différents tissés entre parents et enfants.  Comment jouer un rôle de protection, d’éducation et d’autorité, en tant que parents, tout en privilégiant la communication, le dialogue et l’écoute ?

