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•  Je	déclare	n’avoir	aucun	
conflit	d’intérêts	avec	
l’industrie	et	le	commerce	
des	cigare6es	
électroniques	
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Stéphane	VLACHOS	(1999	

Hon	LIK	(2003)	
Technologie	ultrasonique	
CréaHon	de	al	Société	RUYAN	en	2005	
Rachetée	en	2013	par	Imperial	Tobacco		
pour	75	Millions	de	$.	
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Réservés	aux	Geeks	ou	aux	vapoteurs		
AverHs.	
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•  Pour	la	première	fois,	les	u=lisateurs	sont	iden=fiés.	

•  Il	sont	organisés	en	forums	:	

h6p://www.forum-ecigare6e.com/forum.html	

h6p://www.ecigare6e-public.com/	

•  Et	même	en	associa=ons	:	
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•  Abandon	progressif	des	cigare6es	imitant	la	
forme	des	cigare6es	conven=onnelles.	

•  Améliora=on	permanente	des	performances.	

•  Reten=ssement	sur	les	concentra=ons	en	
nico=ne	et	en	rendement	dans	le	
fonc=onnement.	

•  Grande	variabilité	des	matériels.	
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•  97%	des	u=lisateurs	l’u=lisent	(E6er	JF,	Bullen	C.	Electronic	cigare6e:	users	profile,	u=liza=on,	
sa=sfac=on	and	perceived	efficacy.	Addic%on.	May	18	2011).		

Sa	concentra=on	est	variable.	Le	plus	souvent	:	
–  19,6	mg/ml	:	très	fort		
–  cigare6es	fortes	sans	filtre	16mg	:	fort					
–  cigare6es	blondes	classiques	11mg	:	moyen		
–  cigare6es	light		6	mg	:	faible			

•  Problème	d’achat	sur	Internet	et	hors	bou=ques	:	Fiabilité	?	
•  Recherche	du	“Throat	hit”	(lié	à	la	dose	de	nico=ne	dans	la	

vapeur).	

Réf	:	Goniewicz	ML,	Lingas	EO,	Hajek	P.	Pa\erns	of	electronic	cigare\e	use	and	user	beliefs	about	their	safety	and	benefits:	An	Internet	survey.	
Drug	Alcohol	Rev.	Sep	20	2012.		

E\er	JF.	Electronic	cigare\es:	a	survey	of	users.	BMC	Public	Health.	2010;10:231.		
h\p://www.ecigaddict.com/beginner-guides/how-to-increase-throat-hit-with-e-liquids/	
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•  Sur	les	produits	importés	:	DGCCRF	
•  Sur	les	produits	fabriqués	en	Europe	et	en	
France	:	
– Norme	CE		

– Norme	RoHS	
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•  «	Vaporisa=on	»	:	Appari=on	d’un	
«	brouillard	»	de	fines	par=cules.	

•  Ce	brouillard	est	inhalé.	¼	de	ces	gou6ele6es	
se	déposent	dans	l’arbre	respiratoire.	

•  14%	dans	les	alvéoles.	
•  Dans	l’air	ambiant,	transforma=on	en	gaz	en	
11	secondes.	

•  Réf	:		Comparaison	de	l’aérosol	de	la	cigare6e	électronique	à	celui	des	cigare6es	ordinaires	
et	de	la	chicha.		JF	Bertholon1,2,	MH	Becquemin1,3,	M	Roy1,	F	Roy4,	D	Ledur5,	I.	Annesi	
Maesano6,	B	Dautzenberg2,7.	
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	Etude	de	J.F.	ETTER	:	Mesure	du	taux	salivaire	d’u=lisateurs	de	e-cig	(n=71)	
au	USA,	France	et	Suisse	:		

•  92%	u=lisaient	la	e-cigare6e	quo=diennement,	et	l'u=lisaient	en	
moyenne	depuis	12	mois	(fumaient	25	cig./j	en	moyenne	avant	l'arrêt),	
en	prenant	environ	150	bouffées	(médiane)	par	jour	de	l'e-cigare6e	
(moyenne	=	220	bouffées	par	jour,	IC	95%	169-271).		

•  La	médiane	de	la	concentra=on	de	nico=ne	de	leurs	e-liquides	était	de	16	
mg/ml	(moyenne	=	16,4	;	14,5-18,3).		

•  concentra=on	salivaire	de	co=nine	était	de	373	ng/ml	(moyenne	=	
374,95	;	318-429),	alors	que	chez	6	u=lisateurs	de	e-cigare6e	et	fumant	
encore,	la	co=nine	salivaire	était	de	316	ng/ml.		

•  Dans	cet	échan=llon,	rela=vement	faible,	il	semble	que	les	u=lisateurs	de	
e-cigare6e	soient	capables	d'obtenir	autant	de	nico=ne	avec	leur	e-
cigare6e	que	la	plupart	des	fumeurs	avec	des	cigare6es	de	tabac.	

E6er	JF.	Addic=on.	2014	Jan	8.	doi:	10.1111/add.12475.	[Epub	ahead	of	print]	-	h6p://
www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/24401004	
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•  Etude	de	Lynn	
Dawkins	:	
'Vaping'	profiles	
and	preferences:	
an	online	survey	
of	electronic	
cigare6e	users.	
Addic=on.	2013	
Jun;108(6):
1115-25.	

17	

Type de e-cigarette % 

   ‘Cigarette-like’ 18 

   ‘Seconde génération’ 72 

   ‘Mods’ 9 

Concentration nicotine 

   18mg/ml 49 

   11mg/ml 33 

   Mélange de concentr. 21 

   0 mg/ml seulement 1 

Arôme préféré 

   Tabac 53 

   Fruit 33 

   Menthe/menthol 28 
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Sources	Baromètre	Santé	2014	
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•  Toxicité	:	
– Propylène	Glycol	:	Non	
•  U=lisa=on	en	cosmé=que,	alimenta=on	et	produits	
pharmaceu=ques	(Foradil).	

– Glycérol	:	Pas	au-dessous	de	250°C		
– Arômes	:	Pas	de	combus=on.	

– Alcool	<2%		
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•  Controverse	:	
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•  Ce	que	«	60	millions	de	consommateurs	»	ne	dit	pas	:	

•  Ce	que	l’on	sait	:	Pas	de	CO,	pas	de	goudrons.	
–  Pas	de	cytotoxicité	(Romagna	–	Farsalinos	mai	2013)		
–  Pas	de	toxicité	pour	le	système	artériel	(K.	Farsalinos	2013)	
–  Pas	de	toxicité	pour	la	fonc=on	respiratoire	(Flouris	AD	et	al.	Inhal	Toxicol.	2013	Feb;25(2):

91-101	
–  Pas	d’effet	adverse	connu	(	Bullen	2013)	

•  Ces	doses	sont	en-deçà	de	celles	reconnues	toxiques	par	la	
médecine	du	travail.	
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•  En	mai	2014,	un	ar=cle	japonais	dénonce	les	
dangers	le	la	cigare6e	électronique	qui	
s’avérerait	plus	toxique	que	la	cigare6e-tabac	
Source	:	“Carbonyl	Compounds	Generated	from	Electronic	CigareOes”	/	Kanae	Bekki,	Shigehisa	Uchiyama,	Kazushi	Ohta,	
Yohei	Inaba,	Hideki	Nakagome	and	Naoki	Kunugita.	Int.	J.	Environ.	Res.	Public	Health	2014,	11(11),	11192-11200;	
doi:10.3390/ijerph111111192	

•  Arguments	rapidement	réfutés	par	la	
communauté	scien=fique.	
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(Source	:	Corey	MMWR	2013)	
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Réf	:	Romagna	&	al.	:	CharacterizaHon	of	chemicals	released	to	the	environment	by	electronic	
cigare\es	use	(ClearStream-AIR	project)	is	passive	vaping	a	reality	?	G.	September	1,	2012.	
h\p://clearstream.flavourart.it/site/wp-content/uploads/2012/09/CSA_ItaEng.pdf	
T.R.	Mac	Auley	&	al.	:	InhalaHon	Toxicology,	oct	2012,	vol.24,	n°12,	p.	850-857.	
Vansikel	AR.		-	Cancer	Epidemiol.	Biomarkers	Prev.	2010;	19(8):	1945-53	
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Czogala	J	et	al.	Nico%ne	Tob	Res.	2013	Dec	11.	
[Epub	ahead	of	print]	
h\p://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/24336346	

Etude	de	Flouris	AD	et	al.	Inhal	Toxicol.	2013	

Feb;25(2):91-101	:	Exposi%on	ac%ve	et	
passive	pendant	1	heure	:	
«	Les	résultats	montrent	que	le	
niveau	de	co=nine	dans	le	sang	est	
équivalent	après	cigare6e	ou	e-
cigare6e,	tant	chez	les	fumeurs	
ac=fs	(60,6	―	34,3	ng/ml),	que	chez	
les	non	fumeurs	passifs	(2,4	―0,9	
ng/ml).		
Ce	qui	montre	également	que	les	
doses	de	nico=ne	absorbées	par	les	
vapoteurs	sont	équivalentes	(donc	
efficaces)	à	celles	des	fumeurs	».				
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•  Les	vapoteurs	sont	très	largement	des	
fumeurs.	(Herzog	B,	Metrano	B,	Gerberi	J.	Equity	research.	Tobacco	talk	survey	-	E-cigare6es	
a	promising	opportunity.	Wells	Fargo	Securi%es.	2012	(May).	

•  On	constate	une	diminu=on	des	symptômes	
de	manque.	

Réf	:		
(Bullen	C,	McRobbie	H,	Thornley	S,	Glover	M,	Lin	R,	Laugesen	M.	Effect	of	an	electronic	nico=ne	delivery	
device	(e	cigare6e)	on	desire	to	smoke	and	withdrawal,	user	preferences	and	nico=ne	delivery:	randomised	
cross-over	trial.	Tob	Control.	Apr	2010;19(2):98-103).		
Dawkins	L,	Turner	J,	Hasna	S,	Soar	K.	The	electronic-cigare6e:	effects	on	desire	to	smoke,	withdrawal	
symptoms	and	cogni=on.	Addict	Behav.	Aug	2012;37(8):970-973		
Caponne6o	P.	The	efficacy	and	safety	of	an	electronic	cigare6e	(ECLAT)	study:	a	prospec=ve	12-month	
randomized	control	design	study.	XIV	Annual	Mee%ng	of	the	SRNT	Europe,	30	August	-	2	September,	2012	
Helsinki,	Finland;	2012		
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Etude	de	Polosa	et	al.	BMC	Public	Health	2011,	11:786)	:	



Gérard	Mathern			

L’abs=nence	temporaire	:	E6er	JF,	Bullen	C.	Electronic	cigare6e:	
users	profile,	u=liza=on,	sa=sfac=on	and	perceived	efficacy.	Addic%on.	May	18	2011.		

•  Les	vapoteurs	u=lisent	leur	VP	à	la	maison	
(98%),	dans	leur	voiture	(90%),	au	travail	
(71%),	dans	les	cafés/bars/restaurants	(43%),	
et	plus	rarement	dans	les	transports	publics	
(15%	)	ou	lors	de	réunions	professionnelles	
(13%).	

•  Il	est	en	effet	possible	de	vapoter	sans	
produire	de	vapeur	apparente.	
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•  L’étude		de	C.	Bullen	publiée	dans	le	Lancet	(Août	
2013)	:	“Electronic	cigare6es	for	smoking	cessa=on:	
a	randomised	controlled	trial”	:	

•  Pas	de	différence	significa=ve	entre	les	TSN,	et	les	
VP	:	
–  7,3	%	(21	sur	289)	dans	le	groupe	e-cigare6es	à	16	mg	
–  5,8	%	(17	sur	295)	dans	le	groupe	=mbres	à	la	nico=ne	
21mg		

–  4,1	%	(3	sur	73)	dans	le	groupe	e-cigare6es	placebo.		
Mais	:	Matériel	ancien,	seul	suivi	téléphonique,	popula=on	
hétérogène.		
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  Environ	15	enquêtes	publiée.	(L.	Dawkins	et	al.	Addic=on	2013...)	

–  74%		des	vapoteurs	ne	fument	plus	depuis	au	moins	quelques	semaines	depuis	le	
début	de	l'u=lisa=on	de	CE.	

–  14%	ont	considérablement	réduit	leur	consomma=on	de	cigare6es.	

  Etude	Cochrane	(	Mc	Robbie,	C.	Bullen,	Can	electronic	cigare6es	help	people	stop	smoking	or	reduce	the	amount	they	smoke,	and	are	

they	safe	to	use	for	this	purpose?	–	17	décembre	2014)	:	

  Sur	13	études	:	2	comparent	les	e-cig.	Avec	nico=ne	et	sans	nico=ne	et	TSN	:	

  Aide	à	l’arrêt	:	EC	avec	N	>	EC	sans	N	

  Réduc=on	de	la	consomma=on	:	EC	avec	N	>	TSN	

  Aucune	preuve	d’un	risque	associé	à	l’u=lisa=on.	

45	

	1)	Dawkins	L	et	al.	'Vaping'	profiles	and	preferences:	an	online	survey	of	electronic	cigare\e	users.	AddicHon.	2013	Jun;
108(6):1115-25.	

	2)	E\er	JF,	Bullen	C.	A	longitudinal	study	of	electronic	cigare\e	users.	Addict	Behav.	2014	Feb;39(2):491-4.	
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•  Jamie	Brown,	Emma	Beard,	Daniel	Kotz,	Susan	Michie	and	Robert	West.	Real-world	effec%veness	of	e-cigareOes	when	
used	to	aid	smoking	cessa%on:	a	cross-sec%onal	popula%on	study.	Addic%on	Volume	109,	Issue	9,	pages	1531–1540,	
September	2014	

Enquête	réalisée	entre	juillet	2009	et	février	2014,	auprès	de	5863	fumeurs	anglais,	
représenta=fs	de	la	popula=on	des	fumeurs,	et	ayant	essayé	au	moins	une	fois	
d'arrêter	le	tabac,	sans	suivi	médical,	au	cours	des	12	mois	précédents.		
•  464	personnes	avaient	uniquement	u=lisé	la	cigare6e	électronique	;		
•  1922	des	NRT	(patchs,	etc)	achetés	"au	comptoir"	(donc	sans-doute	sans	

prescrip=on)		
•  3477	n'avaient	u=lisé	aucune	aide.		
•  Résultats	:	

–  20%	d'arrêts	complets	du	tabac	avec	l'ecig	
–  2	fois	moins	avec	les	NRT	(10,1%)	Sans	aide	15,4%	;	donc	moins	bien	que	l'ecig	mais	mieux	

qu'avec	les	patchs	(!?),	sur	12	mois.		
–  Ces	écarts	sta=s=ques	se	retrouvent	indépendamment	des	caractéris=ques	des	personnes	

interrogées	(ex	:	dépendance	à	la	nico=ne)	
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Alayna	P.	Tacke6,	Theodore	L.	Wagener	&	al.	«	Biochemically	Verified	
Smoking	Cessa=on	and	Vaping	Beliefs	Among	Vape	Store	Customers	».	2015	

•  N=	215	adultes.	Contrôle	du	CO	pour	181.	Clients	de	bou=ques	dans	le	
Middlewest	US.	

•  Une	majorité	u=lisent	le	VP	comme	un	moyen	de	cessa=on	du	tabagisme	
(86%)	(OR	=	3,0,	IC	à	95%	=	1,0	à	8,4).	

•  Efficacité	des	nouveaux	appareils	(89%),	(OR	=	4,7,	IC	à	95%	=	2,0	à	10,8).		
•  Intérêt	d’éviter	le	vaping	des	arômes	tabac	et	menthol	(OR	=	2,6	,	95%	CI	

=	1.1	à	6.1).	
•  Intérêts	des	e-liquides	avec	des	concentra=ons	de	nico=ne	de	≤20mg	/	

ml	(72%).		
•  Les	relevés	de	CO	exhalé	confirmé	que	66%	de	l'échan=llon	testé	avaient	

cessé	de	fumer.		
•  Parmi	ceux	qui	ont	con=nué	à	fumer,	réduc=on	de	la	consomma=on	a	

diminué	de	22,1	à	7,5	(p	<0,001).		



Gérard	Mathern			

cigare6e	
électronique	

Dawkins	&	Corcoran.	Acute	electronic	cigare\e	use:		
nicoHne	delivery	and	subjecHve	effects	in	regular	users.	
Psychopharmacology	(Berl).	2013	Aug	27.	
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•  Etude	comparant	le	rendement	de	2	
généra=ons	de	e-cig	:	

•  Efficacité	Mods/V1	:	+	sur	le	craving,	+sur	le	Hit.	

Source	:	Farsalinos	K	et	al.	Sci	Rep.	2014	Feb.	26.	[Epub	ahead	of	print]	
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•  Sa	place	dans	l’exercice	tabacologique.	
•  Les	perspec=ves.	
•  Les	ques=onnements	:	
– Les	enjeux	
– Problèmes	méthodologiques	des	études	à	mener.	
– Faut-il	traiter	une	addic=on	sans	danger	?	
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•  Le	pa=ent	ne	l’u=lise	pas	encore	:	Conseils.	
•  Le	pa=ent	l’u=lise	:	

–  Effet	de	réduc=on	de	la	consomma=on	:	mesurer	le	CO	
–  Effet	de	sevrage	complet	:	encourager.	

•  Un	certain	nombre	de	fumeurs	n’adoptent	pas	le	VP	
(30%).	

•  L’usage	du	VP	n’exclut	pas	une	prise	en	charge	
médicalisée	et	l’associer	aux	TSN.	
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L’arsenal	thérapeu=que	en	tabacologie	:	
•  Il	est	encore	limité	:	
– TSN	
– Médicaments	
– TCC	

•  Prises	en	charge	non	validées	(Acupuncture,	
hypnose	…).	

•  Considérer,	avec	le	VP,	que	nous	avons	une	
méthode	addi=onnelle	non	médicale.	
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Si	le	VP	permet	une	réduc=on	réelle	des	risques,	son	
efficacité	dans	l’arrêt	de	la	dépendance	au	tabac	est	à	
discuter	

–  La	dépendance	comportementale	est	assumée.	
–  La	dépendance	psychologique	est	assumée.	
–  La	dépendance	à	la	nico=ne	persiste.	

•  Mais	l’arrêt	de	l’intoxica=on	par	la	fumée	de	tabac	
est	obtenue.	
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•  Tout	ce	qui	éloigne	le	fumeur	du	tabac	est	
intéressant.	

•  La	baisse	de	7,9%	de	ventes	des	cigare6es	en	
France	est	certainement	mul=factorielle.	

•  U=lisa=on	actuelle	en	France	:	
–  Le	VP	est	connu	par	99%	des	Français	
–  Il	a	été	expérimenté	par	26%	de	la	popula=on	de	
15-75	ans	

– U=lisé	par	6%	de	la	popula=on	(3	millions	de	
personnes).	

–  3%	l’u=lisent	quo=diennement	(1.5	millions)	
Sources	:	Baromètre	santé	2014	
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L’évolu=on	du	marché	est	actuellement	
logarithmique	:	

•  200	Millions	d’€	de	chiffre	d’affaire	en	2013	
(h6p://lexpansion.lexpress.fr/economie/cigare6e-electronique-combien-pese-t-elle-dans-l-economie-francaise_405128.html)	

•  1700	bou=ques	en	France	fin	2013.	
– Réseaux	en	expansion	:	Clopine6e	:	plus	de	100	
bou=ques,	Cigaverte	:	30).	

•  2	syndicats	de	vendeurs	(CACE	–	SYNAPSE)	
•  Une	associa=on	de	consommateurs	(AIDUCE)	
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•  Etude	prospec=ve	(septembre	2013	-Bonnie	Herzog,	Senior	Analyst	)	

!  “On	peut	an=ciper	que	le	marché	de	la	e-cigare6e	approchera	les	1.8	milliards	de	$	en	2013	et	environ	
10	milliards	de	$	en	2017”.	

!  En	outre,	nous	pensons	que	l’entrée	des	“Big	3”	manufacturiers	du	tabac	pourraient	catapulter	la	
progression	de	la	e-cigare6e”.	
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•  Observer	le	développement	de	l’usage.	
•  Etudier	ses	effets.	
•  Affiner	les	connaissances	techniques	des	
appareils	et	des	produits.	

•  Rester	vigilants	sur	les	dérives	possibles	
(joint	électronique,	«	bidouillages	non	
maîtrisés	»	dangereux,	appropria=on	par	
l’industrie	du	tabac).	
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•  L’ennemie,	c’est	la	fumée	de	tabac.	
•  Devant	un	pa=ent	fumeur,	le	médecin	doit	d’abord	:	

–  Proposer	les	méthodes	validées	d’aide	au	sevrage	
tabagique	(TSN,	médicaments,	aides	psychologique).	

–  Répondre	aux	ques=ons	qu’il	pose	sur	la	e-cig.	:	
•  Dangerosité	
•  Valida=on	comme	disposi=f	médical	
•  Effets	et	dangers	

–  Ne	proposer	la	e-cig	que	devant	:	
•  Une	demande	insistante	du	pa=ent	
•  L’échec	des	autres	techniques	validées	et	bien	menées	(dose,	
durée,	accompagnement).	
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•  Pour	la	première	fois	un	disposi=f	ac=f	sur	le	
tabagisme	ne	vient	pas	de	la	«	science	».	

•  Le	retard	de	prise	en	considéra=on	par	la	
tabacologie	pose	problème(s).	

•  La	pression	des	pa=ents	impose	de	
reconsidérer	notre	posi=on	ini=ale.	

•  L’avenir	sera	fait	des	pressions	du	«	marché	».	
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