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Plusieurs études, certaines rétrospectives, d’autres prospectives, la plus ancienne datant de
1965, ont montré que le tabagisme était associé a un risque accru de développer une SEP.

Par le Professeur C. Sindic, Vice-Président

Ces études ont été menées sur Des études concordantes

des populations différentes et aus-
si bien sur I’homme que sur la
femme. D’autres études ont aus-
si montré qu’une fois la SEP ins-
tallée, le tabagisme favorisait la
progression de la maladie et ag-
gravait la charge lésionnelle en
imagerie cérébrale.

C’est ainsi qu’en 2001, des cher-
cheurs canadiens ont étudié la
consommation de tabac

chez 197 nouveaux cas
de SEP durant I’an-
née précédant
I"apparition de la
maladie, en la
comparant a 202
controles. Le ris-
que était aug-
menté de 60%
chez les fumeurs
par rapport aux non-
fumeurs et était encore
plus élevé chez les «gros»
fumeurs (risque doublé en cas
de consommation de 20 2 40 ci-
garettes par. jour,.quintuplé en
cas de consommation de plus
de 40 cigarettes par jour).

Egalement en 2001, une étude a-
méricaine prospective portait sur
le suivi de 238.371 infirmiéres
américaines, dont 315 allaient
développer une SEP. L’inciden-
ce de la SEP était de 60% plus
élevée chez les fumeuses que
chez les non-fumeuses et paral-
léle & la durée et a I'importance
de la consommation de tabac
exprimée en années-paquets.

Des résultats comparables ont
été obtenus dans une population
norvégiénne-de 22.312 habitants
dont 87 individls souffraient de
SEP. Le risque de développer la
maladie était deux fois plus grand
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-.chez les fumeurs que.chez les

non-fumeurs. Un risque augmen-
t¢ de 30%, toujours statistique-
ment significatif, a été observé
dans une population britannique
en comparant 201 patients SEP
et 1913 contréles. Une méta-ana-
lyse des 6 études les plus repré-
sentatives et les plus solides sur
le plan méthodologique conclut
a un risque de développer une
SEP, de 21 a 51% plus élevé chez
les fumeurs par rapport aux non-
fumeurs. Une toute derniére étu-
de publiée en septembre 2009

confirmait un risque augmenté de
40% chez les fumeuses, de 80%
chez les fumeurs, et corrélée i la
dose cumulée d’années-paquets.
I fallait une abstinence de 5 ans
pour retrouver un risque identi-
que a celui des non-fumeurs.

Moins bon pronostic chez les
fumeurs

Fumer est aussi un facteur de
risque
pour
faire
une 2°
poussée de
SEP aprées une
1#° manifestation
de la maladie: sur
une période de 3ans,
75% des fumeurs, mais
seulement 51% des non-
fumeurs présentaient une
deuxiéme poussée de SEP,
qui devenait ainsi cliniquement
certaine (risque relatif de 1,8; p =
0.008). Deux études montrent aus-
si une évolution plus rapide de
la maladie, avec passage plus
précoce dans la phase secondai-
re progressive. Ces résultats n’ont-
cependant pas été confirmés par
un troisieme groupe. Les fumeurs
précoces, avant I'dge de 15 ans,
étaient aussi prédisposés a une
forme d’emblée progressive de
la maladie et dans I'ensemble,
les fumeurs actuels ou passés
avaient une SEP de moins bon
pronostic que ceux qui n‘avaient
jamais fumé.
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