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Pour votre patiente fumeuse, la grossesse peut constituer une motivation nouvelle

ou supplémentaire pour stopper sa consommation. La premiere consultation prénatale,
mais aussi I'entretien prénatal précoce, la préparation a la naissance et a la parentalité,
et toute consultation au cours de la grossesse, peuvent étre mis a profit. Il sagit de
permettre ala patiente de verbaliser ses souhaits, ses attentes, ses craintes, ses
ambivalences par rapport a I'arrét du tabac, pour mieux soutenir sa motivation.

Pour favoriser cet échange, I'lnpes lance a nouveau une campagne de communication
adestination des femmes enceintes, les incitant a aborder la question avec les
professionnels de santé.
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cause de mortalité évitable, avec

environ 70000 décés chaqueannée.

e Parmiles femmes enceintes, 17%

déclarent fumer quotidiennement

au3étrimestre.

¢ Les femmes ayant les revenus les

plus faibles sont 2 fois plus

nombreuses afumerdurant leur

grossesse.

e Lesinterventions d’aide al’arrét

pendantla grossesse réduisent:

- lenombre de grossesses extra-
utérines

-laproportion de femmes qui
continuentde fumeren finde
grossesse

- lerisque de poids de naissance<2500g

- lerisque de prématurité

Des outils
avotre disposition

POUREN SAVOIR PLUS:
-Lekit«Tabac:
Ouvrons le dialogue» - Inpes
- L'espace «Professionnels de santé»
de www.tabac-info-service.fr
- Ledossier «Grossesse
etaccueil de I'enfant » -Inpes

POUR VOS PATIENTES,

DES SUPPORTS POUR

INFORMER ET RENFORCER

LA MOTIVATION

- Ledépliant:«Grossesse sans tabac»
-Inpes

-Le«guide pratique:Jarréte de
fumer»-Inpes

- Ledispositif Tabac info service au
3989etsurinternet:
www.tabac-info-service.fr
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