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L’exposition au tabagisme passif cause des maladies et des décès, augmente les coûts 

pour les particuliers et les entreprises, et affaiblit l’économie. Des lois antitabac complètes 

constituent le moyen le moins coûteux, le plus équitable et le plus efficace de protéger les 

travailleurs et le public, de réduire les dépenses des entreprises et de renforcer l’économie. 

Villes sans tabac
Les lois antitabac réduisent le fardeau économique 
qui pèse sur les particuliers et les entreprises

	● �Le tabagisme passif est une cause avérée de 
maladie et de décès prématuré, entraînant 
chaque année des coûts s’élevant à plusieurs 
milliards à l’échelle mondiale, tant en termes 
de coûts directs (soins médicaux) qu’indirects 
(perte de productivité, décès prématuré)1,2.

	● �Des études menées en Chine, en Inde et aux 
États-Unis ont démontré que l’exposition 
à la fumée secondaire entraîne des pertes 
économiques nationales importantes chaque 
année4,6,7.

	● �Dans le monde, le tabagisme passif tue 
plus de 600 000 personnes chaque année 
et entraîne la perte de plus de 10 millions 
d’années de vie en bonne santé, les enfants 
représentant plus d’un quart de ces décès1.

	● �L’exposition au tabagisme passif augmente 
les frais médicaux, l’absentéisme et les 
primes d’assurance pour les entreprises, 
et réduit la productivité des fumeurs et 
des non-fumeurs exposés au travail. Cela 
entraîne également des coûts de nettoyage, 
de réparation et d’entretien en raison 
des dommages causés par la fumée, en 
particulier dans les lieux d’accueil2.

	● �Dans les ménages, les maladies causées par 
le tabagisme passif peuvent entraîner des 
difficultés financières importantes, en particulier 
pour les familles à faible revenu, car les coûts 
des traitements et les pertes de revenus dues à 
une maladie ou à un décès peuvent menacer la 
sécurité financière à long terme3,4.

	● �Les environnements sans fumée protègent 
la santé, encouragent les fumeurs à arrêter 
de fumer et aident à empêcher les jeunes de 
commencer à fumer, réduisant ainsi les coûts 
sanitaires et économiques pour les particuliers et 
les entreprises au fil du temps. Les lois partielles 
sont inefficaces : elles ne protègent pas tous 
les travailleurs et tous les clients, rendent leur 
application plus difficile et créent des conditions 
de concurrence inégales pour les entreprises5.

Les lois antitabac réduisent le fardeau économique du tabagisme passif.

L’élimination du tabagisme passif sur les lieux de travail et dans les lieux publics réduit les coûts des 
soins de santé et améliore la sécurité financière des familles et des entreprises.

	● �Le fardeau pèse lourdement sur les ménages 
à faible revenu, où la consommation de tabac 
est plus élevée et où la perte d’un soutien 
financier en raison d’une maladie ou d’un 
décès peut plonger les familles dans des 
difficultés financières à long terme3.

	● �Selon le rapport MPOWER de l’OMS, des 
lois antitabac complètes, alignées sur la 
Convention-cadre de l’OMS pour la lutte 
antitabac, réduisent directement ces coûts en 
prévenant l’exposition au tabagisme passif et 
en aidant les gens à arrêter de fumer8.
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Les lois antitabac réduisent le fardeau économique qui pèse sur les particuliers et les entreprises

Principaux 
points à retenir

	● L’exposition au tabagisme passif 
augmente les coûts liés aux soins de 
santé et autres pour les particuliers, les 
entreprises et l’économie en général. 

	● Les lois antitabac complètes 
constituent le moyen le moins coûteux, 
le plus équitable et le seul efficace de 
protéger le droit de chacun à respirer 
un air pur, sauvant ainsi des vies  
tout en profitant aux entreprises et  
à l’économie.
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