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INTRODUCTION

information

Au Québec, plus de 10 000 Québécois et Quebécoises décedent chaque année de
maladies relices a 'usage du tabac, ce qui represente plus de 25 personnes chaque
jour. Malgré une diminution importante de la prevalence du tabagisme depuis le
début des années 90, il n’en demeure pas moins que plus de 1,5 million de

formation

Québecois et Quebecoises font usage de tabac.

En 2004, le ministére de la Santé et des Services sociaux du Québec confiait a
I'Institut national de santé publique du Québec (INSPQ) le mandat d’élaborer
Gt conjointement avec six ordres professionnels quebécois (College des médecins,
Ordre des pharmaciens, Ordre des dentistes, Ordre des hygi¢nistes dentaires, Ordre
des infirmieres et infirmiers, Ordre professionnel des inhalothérapeutes) un projet
visant a optimiser les pratiques de counseling de leurs membres. Cette demande
faisait partie d’une initiative en cours depuis 2000 pour inciter les fumeurs a cesser

6o o Péaditdo n de fumer et les soutenir dans une démarche de renoncement au tabac : campagnes
R e T mediatiques, Défi J'arréte, jy gagne, couverture d’aides pharmacologiques a I'arrét
tabagique par les regimes public et prive d’assurance-meédicaments et services j’Arréte
(ligne téléphonique, site Internet, consultation individuelle ou de groupe dans les

centres d’abandon du tabagisme).

Une premiere enquéte conduite en 2004-2005 aupres d’échantillons aléatoires de
ces six groupes de professionnels a permis de connaitre leurs pratiques de counseling
en abandon du tabac, leurs croyances quant a leur role et leurs compétences a
intervenir aupres des patients fumeurs (Tremblay, Cournoyer et O’Loughlin, 2009).
Les résultats ont aussi guideé le développement d’activités et d’outils de formation
pour répondre aux besoins educatifs identifies. En 2010, une seconde enquéte a ete
menée afin de suivre I’évolution des pratiques de counseling en abandon du tabac des
professionnels de la santé et afin de connaitre I’appréciation des actions mises en

place par leur ordre professionnel.
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L’objectif de ce feuillet est de decrire le degré de
connaissance et d’appréciation des actions et outils de
formation développes par les ordres de méme que
I'évolution des besoins éducatifs des pharmaciens,
dentistes, hygienistes  dentaires, infirmicres et
inhalothérapeutes. Un bref survol des actions
entreprises entre 2004 et 2010 par chacun des ordres
est ¢galement expose. Il est possible de connaitre
I'ensemble des activites developpées dans le cadre de
ce projet en consultant le site internet de 'INSPQ
(www.inspq.qc.ca). Les résultats pour les médecins ne
sont pas présentés en raison du faible taux de reponse a
I'enquéte de 2010.

Ce feuillet fait partie d’une collection de quatre
feuillets portant sur les résultats de I’enquéte menée en
2010.

METHODOLOGIE

L’enquéte de 2004-2005 a ¢été menée aupres
d’echantillons aleatoires simples de 500 membres
selectionnés a partir des bases de données les plus
récentes des six ordres professionnels. En s’inspirant
de travaux anterieurs (O’Loughlin et al., 2001;
Tremblay et al., 2001; Makni et al., 2002) un
questionnaire autoadministre, prétesté et disponible en
francais et en anglais a ¢té envoye par la poste. Celui-ci
¢tait accompagne d’une lettre de presentation signee
par le president ou la présidente de I'ordre et par la
chercheure de I'INSPQ responsable de I’¢tude. Deux
envois subsequents ont éte effectues afin d’augmenter
le taux de réponse. En 2010, la méme méthodologie a
ete utilisée aupres d’echantillons aleatoires simples de
600 professionnels de la sant¢ de chacun des six
groupes. Pour ¢étre admissibles, les répondants
devaient avoir administre des soins cliniques au cours
des trois mois précedant I’enquéte.

RESULTATS

/ Les pharmaciens
L’Ordre des pharmaciens du Québec (OPQ) a

developpe plusieurs activites sur le counseling en
abandon du tabac depuis 2005 dont :

o [|'offre d’un atelier de formation interactif intitulé
Cessation tabagique—Une formation qui fait mouche. ..

pour aider les fumeurs a décrocher a sept reprises en

mai 2006;

e Jla distribution d’'un document d’autoformation a
tous les pharmaciens en 2007 de méme qu’une mise
a jour du volet pharmacothérapie en 2009 : plus de
2 000 pharmaciens parmi les
7 400 membres de ’OPQ se seraient formés a

I'aide de ce guide;

quelque

® la publication d’un énonce de position par I’OPQ
en janvier 2010, quelques mois avant la tenue de la
deuxieme enquéte (Tremblay et Poirier, 2012a).

Le taux de réponse des pharmaciens a I’enquéte de
2010 a éte de 59 % alors qu’il etait de 66 % en 2005.
Les pharmaciens ont été questionnés sur la formation
offerte par leur ordre en 2006, sur le document
d’autoformation et sa mise a jour, de méme que sur
I’énonce de position de I’OPQ.

Plus du tiers des pharmaciens interroges (36 %) ont
participe a la formation Cessation tabagique-Une
formation qui fait mouche... pour aider les fumeurs a
décrocher et 90 % d’entre eux ont juge que celle-ci était
extrémement ou tres utile. Le document
d’autoformation sur I’abandon du tabac publi¢ en 2007
est connu de 64 % des pharmaciens (n = 158) et de
ceux-ci, 59 % ont suivi la formation a l'aide de ce
document. Quant a la mise a jour du document
d’autoformation, pres de six pharmaciens sur dix
(58 %, n = 144) la connaissent et 48 % d’entre eux se
sont formes grice a celle-ci. Tant le document
d’autoformation que sa mise a jour sont juges
extrémement ou tres utiles par plus de 80 % des
pharmaciens ayant utilisé I'un ou I'autre de ces outils
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de formation (84 % et 81 % respectivement). Quant a
I’énonce de position, bien que peu de pharmaciens le
connaissent (n = 75), la presque totalite d’entre eux
(96 %) 'approuvent. Le tableau I préesente I’évolution
de I'intérét des pharmaciens pour la formation, pour la
p p » P
documentation qui leur est destinée et celle concue
q ¢
pour leurs patients. Selon les données de 2010, huit
pharmaciens sur dix seraient intéresses d’avoir a leur
disposition un outil d’aide a la pratique sur les aides
P pratiq
pharmacologiques et une affiche incitant les fumeurs a
leur demander de l'aide. De plus, 70 % des
plus,

Tableau I
modes de formation, 2010 et 2005

pharmaciens ont un intérét marqué pour des lignes
directrices, de la documentation éducative pour leurs
patients, un inventaire de ressources et une formation
en ligne sur le counseling en abandon du tabac incluant
des capsules cliniques. Entre 2005 et 2010, I'on
observe une hausse de I'intérét des pharmaciens pour
les lignes directrices, la formation en ligne et la lecture
d’articles sur I’abandon du tabac sur le site internet de
I’OPQ. Une baisse d’intérét est notee pour les autres
modes de formation.

Proportion des pharmaciens du Québec extrémement ou trés intéressés par divers

2010 2005

Documentation/formation (n =253) (n =289)

% %
Documentation destinée aux patients
Affiche incitant les fumeurs a demander de I'aide pour cesser de fumer 80 _
Documentation éducative pour les patients fumeurs 72 79
Inventaire des ressources pour aider les fumeurs a cesser de fumer 72 82
Documentation pour les pharmaciens
Outil d’aide a la pratique sur les aides pharmacologiques 84 _
Lignes directrices en matiére de counseling en abandon du tabac 75 70
Documentation écrite sur I'abandon du tabac 64 70
Systéme pour identifier les patients fumeurs 64 65
Articles sur le counseling en abandon du tabac dans Québec pharmacie 59 69
Articles sur le counseling en abandon du tabac dans L’Actualité pharmaceutique 57 62
Articles sur I'abandon du tabac sur le site Internet de I'OPQ 39 34
Documentation audiovisuelle sur le counseling en abandon du tabac 32 47
Articles sur le counseling en abandon du tabac dans Le praticien _ 46
Formation
Formation en ligne sur le counseling en abandon du tabac incluant des capsules cliniques 70 _
Formation en ligne sur I'entretien motivationnel 61 _
Formation par Internet sur le counseling en abandon du tabac 53 44
Conférences sur le counseling en abandon du tabac 42 55
Ateliers de formation interactifs sur le counseling en abandon du tabac 35 51
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/ Les dentistes

Depuis 2005, I’Ordre des dentistes du Quéebec (ODQ)
a realise plusieurs interventions pour sensibiliser ses
membres a limportance d’intervenir aupres des

patients fumeurs :

® un guide de pratique d’une trentaine de pages
Intervenir aupreés des patients fumeurs distribué a tous

ses membres en février 2005;

® une campagne grand public sur le tabagisme durant
le mois de la santé buccodentaire en avril 2005;

° l’intégration de trente minutes de formation sur le
tabagisme a une formation de six heures sur le

cancer buccal en 2006-2007;

® la production d’un cahier educatif destiné a faciliter
la discussion avec les patients fumeurs, Vous voulez
vous libérer du tabac?, en collaboration avec I’Ordre
des hygicnistes dentaires du Quebec et I'INSPQ
(Tremblay et Poirier 2012a).

Le taux de réponse des dentistes a I’enquéte menée en
2010 a éte de 49 % alors qu’il etait de 60 % en 2004-
2005. Les dentistes ont eté interroges sur le guide de
pratique et sur le cahier éducatif. Environ le tiers des
dentistes connaissent ces deux outils, 32 % (n = 80) et
36 % (n=87) respectivement. Parmi ceux qui
connaissent un ou l'autre de ces outils, 59 % des
dentistes ont lu le guide de pratique et 64 %, le cahier
éducatif.

En 2010, pres de sept dentistes sur dix ont un grand
interét pour de la documentation éducative destinee
aux fumeurs, pour un inventaire de ressources et pour
un énoncé de position endosse par I’ordre (tableau II).
Environ six dentistes sur dix sont intéresseés par une
affiche incitant les fumeurs a leur demander de I'aide,
par des lignes directrices et par de la documentation
écrite sur I’abandon du tabac. L’intérét des dentistes
pour les differents modes et outils de formation a peu
changé entre les deux enquétes si ce n’est pour la
formation en ligne, les articles sur le site internet de
lordre et les ateliers de formation interactifs pour
lesquels l'intérét a legerement augmente. Notons
toutefois que moins de 50 % des dentistes interroges
disaient étre tres intéresses par ces modes de formation

(de 24 % 4 45 %).
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Tableau II  Proportion des dentistes du Québec extrémement ou tres intéressés par divers modes
de formation, 2010 et 2004-2005

2010 2004-2005

Documentation/formation (n = 255) (n =290)

% %
Documentation destinée au patient
Documentation éducative pour les patients fumeurs 68 70
Inventaire des ressources pour aider les fumeurs a cesser de fumer 68 66
Affiche incitant les fumeurs a demander de I'aide pour cesser de fumer 61 _
Documentation pour les dentistes
Enoncé de position endossé par I'Ordre sur le réle du dentiste en abandon du tabac 67 _
Lignes directrices en matiere de counseling en abandon du tabac 58 56
Documentation écrite sur 'abandon du tabac 58 56
Articles sur le counseling en abandon du tabac dans Le Journal dentaire du Québec 49 54
Systéme pour identifier les patients fumeurs 46 50
Articles sur le counseling en abandon du tabac dans Le point de contact 45 46
Articles sur I'abandon du tabac sur le site Internet de 'ODQ 45 38
Documentation audiovisuelle sur le counseling en abandon du tabac 22 31
Formation
Formation en ligne sur I'entretien motivationnel 47 _
Formation par Internet sur le counseling en abandon du tabac 38 29
Conférences sur le counseling en abandon du tabac 27 27
Ateliers de formation interactifs sur le counseling en abandon du tabac 24 19

/ Les hygiénistes dentaires ® un cahier éducatif, Vous voulez vous libérer du tabac?,

developpe en collaboration avec I’ODQ et
PINSPQ, fut distribué en 2008 a toutes les
hygiénistes dentaires;

Pour mettre a jour les connaissances en abandon du
tabac de ses membres, I’Ordre des hygicenistes
dentaires du Québec (OHDQ) a mis en place plusieurs
interventions : ® en 2009, I'Ordre a mis a jour une fiche

o dans le numéro d’octobre 2004 de sa revue d’évaluation des facteurs de risque des maladies
I’Explorateur, ’OHDQ consacrait la plupart de ses parod.ontales, incluant la. 'sectlon sur le  statut
articles au tabagisme; tabagique (Tremblay et Poirier 2012a).

® un atelier de formation interactif de trois heures sur Le taux de réponse des hygiénistes dentaires a
le counseling en abandon du tabac fut offert en I'enquéte menee en 2010 a éte de 69 % le méme qu’en
2006 et trente minutes sur le tabagisme furent 2005, 70 %. Les hygiénistes dentaires ont ete sondees
intégrées dans une formation sur les parodontites sur le numéro thématique sur le tabac de I’ Explorateur,
en 2007; sur le cahier éducatif et sur la fiche d’évaluation des

facteurs de risque des maladies parodontales. En 2010,
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plus de quatre hygi¢nistes dentaires sur dix (43 %) se
rappelaient avoir lu le numéro de I’ Explorateur traitant
de tabagisme distribue six ans plus tot. La moitie
d’entre elles (51 %) estiment qu’il a été extrémement
ou trés utile. Le cahier éducatif de table est connu de la
majorite des hygiénistes dentaires (68 %) et 85 % de
celles-ci I’ont lu. Toutefois, seulement 37 % jugent cet
outil tres utile. Enfin, parmi les hygicnistes dentaires
qui connaissent la fiche sur les maladies parodontales
(n = 161), 36 % d’entre elles affirment 'utiliser.

Le tableau III presente lintéerét des hygienistes
dentaires pour différents modes et outils de formation
qui, contrairement aux autres groupes, s’est accru

pour tous les modes de formation. La hausse la plus

remarquable est pour la formation en ligne, de 27 % a
52 %. L’on observe e¢galement une hausse importante
de Pinterét pour des articles sur le site internet de
Pordre (de 49 % a 65 %), des lignes directrices (de
55 % a 68 %), et pour de la documentation écrite sur
I’abandon du tabac (de 66 % a 75 %). En 2010, 63 %
des hygiénistes sont intéressées par une formation en
ligne sur le counseling en abandon du tabac incluant
des capsules cliniques et c’est le cas de 57 % d’entre
elles pour une formation sur I’entretien motivationnel.
Notons que pres de huit hygienistes dentaires sur dix
souhaitent avoir de la documentation pour leurs
patients fumeurs de méme qu’un inventaire de
ressources et 65 %, une affiche incitant les fumeurs a
leur demander de I’aide.

Tableau III Proportion des hygiénistes dentaires du Québec extrémement ou tres

intéressées par divers modes de formation, 2010 et 2005

2010 2005

Documentation/formation (n=338) (n=324)

% %
Documentation destinée au patient
Documentation éducative pour les patients fumeurs 79 76
Inventaire des ressources pour aider les fumeurs a cesser de fumer 78 71
Affiche incitant les fumeurs a demander de I'aide pour cesser de fumer 65
Documentation pour les hygiénistes dentaires
Documentation écrite sur I'abandon du tabac 75 66
Lignes directrices en matiére de counseling en abandon du tabac 68 55
Articles sur I'abandon du tabac sur le site Internet de 'OHDQ 65 49
Systéme pour identifier les patients fumeurs 57 57
Enoncé de position endossé par I'Ordre sur le réle de I'hygiéniste dentaire en abandon du tabac 57 _
Documentation audiovisuelle sur le counseling en abandon du tabac 30 28
Formation
Formation en ligne sur le counseling en abandon du tabac incluant des capsules cliniques 63 _
Formation sur I'entretien motivationnel 57 _
Formation par Internet sur le counseling en abandon du tabac 52 27
Conférences sur le counseling en abandon du tabac 42 36
Ateliers de formation interactifs sur le counseling en abandon du tabac 34 24
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/ Les infirmieres

La principale action menée par I’Ordre des infirmieres
et infirmiers du Québec (OIIQ) a été le
développement d’un document d’orientations qui
guide les gestes cliniques des infirmicres lors
d’interventions aupres de patients fumeurs. Intitule
Counseling en abandon du tabac, ce document est
disponible depuis 2006 et est distribu¢ gratuitement
aux infirmieres qui participent aux formations offertes
par I’Ordre sur le tabagisme et sur toute autre
problématique de sant¢ en lien avec le tabagisme. Une
formation interactive sur le counseling en abandon du
tabac a été offerte a plus de 20 reprises entre 2007 et
2010. Enfin, un algorithme d’intervention en abandon
du tabac a été inséré en 2010 dans ’outil d’aide a la
pratique développé par I’Ordre intitulé PRN comprendre
pour mieux intervenir. Guide d’évaluation, de surveillance et

d’interventions infirmiéres (Tremblay et Poirier 2012a).

En 2010, le taux de réponse des infirmicres a été de
50 % alors qu’il était de 52 % en 2005. Les infirmieres
ont éte interrogées sur les orientations pour la pratique
infirmicre, publices en 2006. Seules 14 % des
infirmiéres affirment connaitre cet outil (n = 30) et
41 % d’entre elles ’ont lu.

En 2010, les trois quarts des infirmieres sondées ont
un intérét marqué pour un outil d’aide a la pratique
permettant d’intervenir rapidement aupres des clients
fumeurs, de la documentation écrite sur I’abandon du
tabac, de la documentation éducative pour les fumeurs
et un inventaire de ressources (tableau IV). Plus de
sept infirmieres sur dix se disent intéressées par une
formation en ligne sur I’entretien motivationnel. Par
ailleurs, I’on observe une hausse notable de l'intérét
pour de la formation en ligne (de 34 % a 54 %) et pour
des articles sur I’abandon du tabac sur le site internet
de I'ordre (de 43 % a 50 %).

Tableau IV Proportion des infirmi¢res du Québec extrémement ou trés intéressées
par divers modes de formation, 2010 et 2005

2010 2005

Documentation/formation (n=217) (n=193)

% %
Documentation destinée au patient
Inventaire des ressources pour aider les fumeurs a cesser de fumer 79 85
Documentation éducative pour les patients fumeurs 79 84
Documentation pour les infirmieres
Outil d'aide a la pratique permettant d’intervenir rapidement auprés des fumeurs 75 _
Documentation écrite sur I'abandon du tabac 74 73
Lignes directrices en matiere de counseling en abandon du tabac _ 66
Systéme pour identifier les patients fumeurs 55 55
Enoncé de position endossé par I'Ordre sur le réle de l'infirmiére en abandon du tabac 53 _
Articles sur I'abandon du tabac sur le site Internet de I'OlIQ 50 43
Documentation audiovisuelle sur le counseling en abandon du tabac 49 55
Formation
Formation en ligne sur I'entretien motivationnel 71 _
Formation par Internet sur le counseling en abandon du tabac 54 34
Conférences sur le counseling en abandon du tabac 53 57
Ateliers de formation interactifs sur le counseling en abandon du tabac 53 56
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/ Les inhalothérapeutes

Les années 2005-2010 ont vu 1’¢élaboration et la
diffusion  de  plusieurs  interventions pour les
inhalothérapeutes dont :

® la tenue de 28 ateliers interactifs de trois heures
Intervenir auprés de vos patients fumeurs : le role de
Iinhalothérapeute
700 inhalothérapeutes;

rej oignant environ

® la distribution d’un outil d’aide a la pratique de
format de poche a I’ensemble des inhalothérapeutes

en 2007 et aux nouveaux diplomeés en 2008 et
2009;

e ct la publication de nombreux articles sur I’abandon
du tabac chaque année dans la revue I’Inhalo
(Tremblay et Poirier, 2012a).

Alors que le taux de réponse a 'enquéte de 2005 était
de 68 %, il fut de 60% en 2010. En 2010, les
inhalothérapeutes ont ete questionnés sur Datelier
interactif de formation developpé et offert par leur
ordre, sur I'outil d’aide a la pratique et sur la lecture
d’articles dans la revue I’Inhalo. Bien que seulement
13 % des répondants (n = 31) affirment avoir participe

\

a la formation de 1I’Ordre professionnel des
inhalothérapeutes du Quebec (OPIQ), pres de 70 %
d’entre eux jugent tres favorablement cette formation.
Vingt-neuf pour cent des inhalothérapeutes connaissent
I'outil d’aide a la pratique développe par I'ordre
(n=268) et 83% d’entre eux l'ont lu. Enfin, la
majorité des inhalothérapeutes (64 %) ont lu au moins
un article sur I’abandon du tabac au cours des cing
années precedant 'enquéte et la moitie d’entre eux
ont juge cette lecture extrémement ou tres utile.

Le tableau V présente I'interét des inhalothérapeutes
pour différents modes et outils de formation. En 2010,
plus de 75 % des inhalothérapeutes sont tres interesses
par de la documentation écrite sur I’abandon du tabac,
des lignes directrices, des articles dans la revue de
I'ordre, de la documentation éducative pour les
fumeurs, un inventaire de ressources et une affiche
incitant les fumeurs a leur demander de I’aide. Environ
sept inhalotherapeutes sur dix seraient intéresses par
une formation en ligne sur Ientretien motivationnel et
par des conférences, ateliers de formation interactifs
ou formation en ligne sur le counseling en abandon du
tabac. Par ailleurs, ’on observe, entre 2005 et 2010,
une hausse importante de I'intérét pour la formation
en ligne (de 45 % a 66 %) et pour la lecture d’articles
sur I’abandon du tabac sur le site internet de I’OPIQ
(de 48 % a 63 %).
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Tableau V Proportion des inhalothérapeutes du Québec extrémement ou tres

intéressés par divers modes de formation, 2010 et 2005

2010 2005

Documentation/formation (n = 240) (n =294)

% %
Documentation destinée au patient
Documentation éducative pour les patients fumeurs 83 89
Inventaire des ressources pour aider les fumeurs a cesser de fumer 83 88
Affiche incitant les fumeurs & demander de I'aide pour cesser de fumer 76 _
Documentation pour les inhalothérapeutes
Documentation écrite sur I'abandon du tabac 81 80
Lignes directrices en matiere de counseling en abandon du tabac 78 81
Articles sur le counseling en abandon du tabac dans I'lnhalo 77 76
Enoncé de position endossé par I'Ordre sur le réle de l'inhalothérapeute en abandon du tabac 65 _
Articles sur I'abandon du tabac sur le site Internet de I'OPIQ 63 48
Systeme pour identifier les patients fumeurs 61 64
Documentation audiovisuelle sur le counseling en abandon du tabac 50 57
Formation
Conférences sur le counseling en abandon du tabac 71 77
Formation en ligne sur I'entretien motivationnel 68 _
Ateliers de formation interactifs sur le counseling en abandon du tabac 67 73
Formation par Internet sur le counseling en abandon du tabac 66 45

DISCUSSION

Tout comme en 2004-2005, la documentation
¢ducative pour les fumeurs de méme qu’un inventaire
des ressources en abandon du tabac demeurent les
outils les plus désires en 2010 par les professionnels de
la santé (de 68 % a 83 %). De plus, il existe un interét
marqué pour une affiche incitant les fumeurs a
demander de I'aide pour cesser de fumer (de 61 % a
80 %). Ces résultats ne sont guere surprenants étant
donné qu’aucun outil patient n’a été diffuse a la
grandeur du Québec depuis la premicre enquéte. Tant
la documentation qu’une affiche destinées aux fumeurs
meriteraient d’étre développees et diffusées au niveau
provincial, afin de répondre aux besoins exprimés par
les professionnels de la santé. Dans cet ordre d’idees,
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le Conseil québécois sur le tabac et la sante (CQTS) a
produit une affiche promotionnelle des services j'Arréte
et une carte aide-mémoire des ressources régionales
pour cesser de fumer. Récemment, I’OHDQ a fait la
promotion de ces outils aupres de ses membres en les
ensachant avec leur revue professionnelle. Pour sa
part, le CQTS a établi des ententes avec d’autres
ordres professionnels afin de faire parvenir
directement aux professionnels de la santé des
exemplaires de ces deux outils.

La documentation écrite sur I’abandon du tabac et les
articles  sur le counseling dans les revues
professionnelles demeurent également tres populaires
comme mode de formation, ce qui n’est pas le cas de la
documentation audiovisuelle. Parmi les professionnels

interrogeés sur ces modes de formation, environ six




pharmaciens sur dix affirment connaitre le document
d’autoformation publi¢ a leur intention et plus de la
moiti¢ d’entre eux ont suivi la formation grace a ce
document. Ce résultat est assez conforme avec la
proportion intéressée par de la documentation ecrite
en 2005. Mentionnons qu’en 2010, 84 % des
pharmaciens ont exprimé un grand interét pour un
outil d’aide a la pratique sur les aides
pharmacologiques. Les dentistes et les hygiéenistes
dentaires ont eté sondés sur une publication sur le
counseling en abandon du tabac diffusee par leur ordre
plus de cinq ans avant la présente enquéte. Il n’est
donc pas étonnant de constater que seulement 32 %
des dentistes disent le connaitre. Toutefois, 43 % des
hygiénistes dentaires se rappellent I'avoir lu. Elles
semblent d’ailleurs plus enclines a remarquer la
documentation ecrite que leurs collegues dentistes. A
preuve, 68 % d’entre elles connaissent I’outil educatif
congu et distribué par les deux ordres alors que c’est le
cas de 36 % des dentistes. Enfin, il est surprenant de
constater que moins de 30 % des inhalothérapeutes
connaissent 'outil de format de poche diffusé¢ a
I’ensemble des membres de cette profession.

Les modes de formation exigeant une implication plus
grande de la part des professionnels de la sante comme
les conférences ou les ateliers interactifs suscitent
I'intéréet de moins de la moitie des pharmaciens,
dentistes et hygienistes dentaires (de 24 % a 42 %). Il
est intéressant de noter que les inhalotherapeutes et
infirmieres se distinguent avec un interét qui varie de
53%a71 %.

Tant la formation en ligne que la lecture d’articles sur
le site internet des ordres comme modes de formation
suscitent l'intérét d’un nombre grandissant de
professionnels de la sante. De fait, c’est I’observation
la plus notable de cette analyse. Par exemple, la
lecture d’articles sur le site internet de 1’ordre
interessait de 34 % a 49 % des professionnels en 2004-
2005 alors que c’est le cas de 39% a 65% des
participants a I'enquéte de 2010. L’on observe la
méme tendance pour la formation en ligne : de 27 a
45 % en 2004-2005 et de 38 % a 66 % en 2010. Les

inhalothérapeutes qui étaient les professionnelles les
plus intéressees par ces deux modes de formation en
ligne en 2005 (48 % pour les articles et 45 % pour la
formation) le sont encore davantage en 2010 (63 % et
66 % respectivement). L’ordre a d’ailleurs voulu
repondre a ce besoin en transposant I’atelier interactif
sur I’abandon du tabac qui était offert en salle a une
formation compléetement en ligne.

Des lignes directrices en maticre de counseling en
abandon du tabac sont désirées par plus de la moitie
des professionnels sondés (75 % des pharmaciens,
58 % des dentistes, 68 % des hygicnistes dentaires, et
78 % des inhalothérapeutes). Il sera possible de
repondre rapidement a cet intérét en diffusant les
lignes directrices canadiennes en matiere de
renoncement au tabac développées récemment dans le
cadre du projet Can-Adaptt auquel le Quebec a
participe. Celles-ci sont disponibles en ligne en francais

et en anglais sur le site internet www.can-adaptt.net.

Un énoncé de position endossé par D'ordre
professionnel suscite 'interét de plus de la moitie des
participants a l'enquéte (de 53% a 67%). En
janvier 2012, lors d’une conférence de presse tenue
dans le cadre de la Semaine québecoise pour un avenir
sans tabac, sept ordres professionnels et I'INSPQ
rendaient publique une déclaration commune a Ieffet
que tous les acteurs du réseau de la sante se doivent d’inclure
la lutte contre le tabagisme dans la pratique clinique et faire
en sorte que celle-ci fasse partie intégrante des soins de santé

au Québec (Tremblay et Poirier, 2012b).

PERSPECTIVES

Une recension des eécrits récente sur les strategies
efficaces visant a integrer la prévention dans les
pratiques des cliniciens de premicre ligne indique que,
des quatorze stratégies d’intervention étudices, cinq
seraient ~ davantage efficaces. Les interventions
multifacettes, comprenant au moins deux stratégies,
feraient partie de ce groupe d’interventions davantage
efficaces au méme titre que les systemes de rappel
visant les cliniciens, les équipes d’amé¢lioration de la
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qualite des soins, le systeme de bureau sur mesure et
les interventions visant le patient (Provost et al.,
2007). Les stratégies les plus fréquentes retrouvees
dans les interventions multifacettes étudiées sont la
formation continue, les interventions visant le patient
(systemes de rappel ou matériel éducatif), la
distribution de matériel éducatif destiné aux cliniciens,
les systemes de rappel visant les cliniciens, I’audit et
feedback, les visites eéducatives realisees par un
facilitateur ou un délégué en prévention et le soutien
externe par une equipe de chercheurs. Il est a noter
que certaines de ces interventions ne sont pas a la
portée des ordres professionnels.

Depuis 2004, les ordres professionnels, en
collaboration avec 'INSPQ, ont developpé plusieurs
activités variées et complémentaires, des interventions
multifacettes, en vue d’optimiser les pratiques de
counseling en abandon du tabac de leurs membres
(Tremblay et Poirier, 2012a). Celles-ci ont pris la
forme de formation continue en salle, de matériel
éducatif destiné aux cliniciens, d’écrits dans les revues
professionnelles, d’outils d’aide a la pratique
permettant une discussion avec les patients fumeurs,
etc. Alors que certaines interventions ont suscité
I'intérét de nombreux professionnels, d’autres ont éte
moins populaires. L’analyse des besoins éducatifs des
professionnels en 2010 et de Dappreciation des
activités mises en place a leur intention permet ainsi
aux ordres professionnels de faire les ajustements
necessaires. Ce qui semble toutefois unanime de la part
des professionnels sondés en 2010, c’est qu’ils
souhaitent connaitre la position de leur ordre sur le
sujet. Or, depuis janvier 2012, les cinq ordres
professionnels et 'INSPQ se sont engagés a poursuivre
leurs efforts pour offrir de la formation sur le
counseling en abandon du tabac a leur membres et en
faire la promotion; fournir des outils pour aider les
professionnels a soutenir leurs patients qui fument;
promouvoir les ressources communautaires en
abandon du tabac; sensibiliser le public sur le
tabagisme et sur I'aide que peuvent apporter les
professionnels de la santé et statuer sur la necessite
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d’inclure dans les programmes d’études obligatoires de
base les connaissances sur le tabagisme et sur le
counseling.
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