HELVETIC

Prise de position

L’association suisse de défense des intéréts des utilisateurs de vaporisateurs personnels, Helvetic
Vape, prend position dans le débat de société concernant la législation sur les vaporisateurs
personnels en Suisse.
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1. Observations préliminaires

Dans notre pays, environ un quart de la population entre 14 et 65 ans fume [1], la moitié des
jeunes de 15 ans ont déja fumé au moins une cigarette [2], la consommation de tabac engendre
10 milliards de francs par ans de cots sociaux [3] et les produits du tabac sont a I'origine de 3 %
des incendies [4].

En moyenne, 73% des fumeurs qui essayent un vaporisateur personnel de qualité arrétent de
fumer [5].

Ces chiffres démontrent a eux seuls que les vaporisateurs personnels doivent étres considérés
sérieusement pour lutter contre le fléau du tabagisme qui a fait 100 millions de morts au siécle
passé. Beaucoup d’idées fausses circulent a propos de ces systemes. La premiére erreur, la plus
courante, concerne leur nom.

Les systemes de vaporisation de premiere génération cherchaient a ressembler le plus possible
aux cigarettes de tabac, c’est la raison pour laquelle le terme de «cigarette électronique» s’est
malheureusement imposé dans le langage courant. Cette appellation n’est pas appropriée. Selon
le Larousse, une cigarette est «un cylindre de tabac finement haché, enveloppé dans un papier
mince, parfois muni d’un filtre, et destiné a étre fumé». Le matériel utilisé par les vapoteurs ne
contient ni tabac, ni papier, ni filtre et n’est pas destiné a étre fumé. Il est par conséquent
totalement erroné de le nommer «cigarette» méme en lui joignant I’adjectif «électronique».
D’autant que certains systemes n’integrent aucune électronique et que la plupart ne ressemblent
plus du tout a une cigarette. C’'est pourquoi nous parlons de vaporisateur personnel pour désigner
I’ensemble du matériel.

De la méme maniere, le terme de e-liquide (liquide-électronique) ne veut rien dire. Nous
emploierons donc le terme de liquide pour désigner les liquides de recharge pour vaporisateurs
personnels dans I'ensemble de ce document.

2. Le matériel et les liquides

Le matériel utilisé par les vapoteurs est tres mal connu. Il existe un grand nombre de systemes,
différents les uns des autres dans leur mode de fonctionnement. Cependant, le principe de base
reste le méme pour tous. Un liquide, composé essentiellement de propyléene glycol, de glycérol et
d’arébmes, est amené par capillarité vers une résistance qui le chauffe modérément. Les molécules
chauffées des composants du liquide créent un aérosol qui condense la vapeur d’eau présente
dans le flux d’air induit par I'aspiration de I'utilisateur et générent un brouillard/nuage visible,
communément appelé «vapeur» en francais. Les machines a brouillard utilisées dans les boites de
nuit et les concerts fonctionnent sur le méme principe en utilisant les mémes substances.

Il faut distinguer dans le matériel, deux parties majeures: I'atomiseur et la batterie ou le porte
accu.
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L’atomiseur.

Au départ, ce terme ne désignait que le couple vecteur de liquide et résistance mais avec le temps,
c’est devenu un terme générique désignant la partie du matériel qui assure la génération de la
vapeur et qui comprend une base avec un connecteur, le vecteur de liquide, la résistance, la
chambre de vaporisation et éventuellement un réservoir.

Les atomiseurs les plus largement utilisés aujourd’hui sont en inox, sont entierement démontables
pour le nettoyage et comportent un réservoir de liquide en pyrex ou en plastique. Le liquide est
acheminé du réservoir vers la résistance par une ou des meches en fibre de silice. Les résistances
sont des fils de Kanthal ou de Nichrome, deux alliages métalliques qui chauffent lorsqu’il sont
parcourus par un courant électrique. Le couple méche et résistance est contenu dans une petite
piece de métal et/ou de plastique. Cette piéce est un consommable qu’il est facile de changer
lorsque la résistance arrive en fin de vie. Le remplissage du réservoir se fait tres simplement;
généralement en dévissant la base ou le haut du réservoir et en versant le liquide a I'aide d’un
flacon de recharge souvent muni d’un embout fin.

La batterie ou le porte accu.

C’est la partie qui génére le courant nécessaire pour faire chauffer la résistance de I'atomiseur. Sur
certain systéme, appelés «batteries» par les utilisateurs, I'ensemble des composants soit I'accu,
I’électronique, le systeme de recharge et le connecteur sont scellés dans un tube en métal non
démontable. Les utilisateurs doivent posséder au moins deux batteries pour pouvoir en utiliser
une pendant que I'autre est en charge. Sur d’autre systeme, appelés «mods» par les utilisateurs,
I'accu est amovible. Les accus sont rechargés sur un chargeur externe. Certains mods sont équipés
d’un régulateur électronique et d’autres n’en contiennent pas.

Quasiment tous ces dispositifs utilisent un connecteur standard dit «connecteur 510». C’est un
simple pas de vis qui permet la fixation et la connexion électrique entre I'atomiseur et la batterie
ou le mod. Cette standardisation s’est faite naturellement par I’évolution du matériel. Ce systeme
ouvert offre une grande liberté de choix de combinaisons pour l'utilisateur.

Le matériel évolue constamment. Chaque année des dizaines d’atomiseurs et de mods arrivent sur
le marché. Une partie d’entre eux sont des améliorations de systemes plus anciens. Les fabricants
sont tres a I'écoute des remarques des utilisateurs. La majorité du matériel vient de Chine mais il y
a également beaucoup de fabricants européens et américains qui produisent des systemes haut
de gamme. Aujourd’hui, la plupart des dispositifs, méme chinois, sont fiables, simples d’emploi et
produisent une bonne qualité de vapeur. L'ensemble du matériel peut étre librement
commercialisé en Suisse.

Les systemes a cartouches non rechargeables ne sont quasiment plus utilisés. Les vaporisateurs
personnels qui ressemblent a une cigarette sont pour la plupart trop petits pour offrir a
I'utilisateur une bonne qualité de vapeur ainsi qu’une autonomie de batterie et de liquide
suffisante.

Les liquides sont principalement composés de propylene glycol (PG), de glycérol (VG) et d’aromes.
Ces composants sont trés répandus et sont utilisés par les industries agroalimentaires,
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cosmétiques et pharmaceutiques dans beaucoup de produits de la vie courante. Ils sont
considérés comme sans risques pour la santé. Le propyléne glycol a méme fait I'objet d’études sur
son inhalation a des doses extrémes sans que I'on décele de toxicité [6]. Certains liquides
contiennent en plus, de la nicotine a différents dosages.

3. Les utilisateurs

La communauté des utilisateurs est tres active et soudée. Les principaux vecteurs d’information
sont les forums internet [7] sur lesquels les usagers trouvent des conseils, du soutient et plus
globalement une émulation positive au travers de I'appartenance a un groupe. Le matériel et les
liguides y sont régulierement critiqués ou recommandés en fonctions des expériences vécues par
les membres des forums. Ces informations de premiére main s’échangent trés rapidement et
permettent aux utilisateurs de faire leurs choix facilement en évitant le matériel de mauvaise
qualité.

4. Dangerosité?

Une idée fausse, largement diffusée, concerne la prétendue dangerosité de la vapeur générée par
les vaporisateurs personnels. L'étude scientifique la plus souvent citée est une étude vieille de cing
ans émanant de la Food and Drug Administration américaine [8].

Cette étude mettait en évidence des traces de composants potentiellement cancérigenes dans les
liguides de deux marques de cartouches préchargées. Les traces dans les liquides révélées par
cette étude étaient tres faibles et comparables a celles contenues dans le liquide de I’échantillon
de référence, un inhalateur pharmaceutique de nicotine. Des traces aussi infimes ne présentent
aucun risque pour la santé. Les seuls points problématiques rencontrés étaient la présence en
faible quantité de diéthyléne glycol dans un type de cartouche et la présence en faible quantité de
nicotine dans certaines cartouches labellisées sans nicotine. Ces produits défectueux ont depuis
été retirés du marché.

Cette étude a également analysé la composition de la vapeur issue de ces liquides. Il en ressortait
gue cette vapeur ne contenait aucun composant potentiellement cancérigene mesurable. Cette
étude a été réalisée avec le matériel de I’'époque qui n’est plus guere utilisé aujourd’hui. Les
études effectuées avec du matériel ancien sont rapidement périmées. A titre d’exemple, c’est un
peu comme si I'on voulait juger les smartphones actuels sur la base d’études effectuées sur des
téléphones portables de premiére génération.

Malgré cela, de nombreux détracteurs déconseillent encore les vaporisateurs personnels en les
qualifiant de dangereux pour la santé sur la seule base de cette étude. lls n’ont manifestement pas
consulté le rapport détaillé de cette étude et se sont contentés de colporter I'idée convenue d’une
nocivité potentielle.
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Pourtant, de nombreuses études scientifiques récentes démontrent I'innocuité a cours terme du
vapotage direct et passif. Beaucoup d’aspects ont été étudiés: la qualité des liquides [9], la toxicité
éventuelle des arémes [10], I'impact sur le coeur [11], I'impact sur le systéme respiratoire [12],
I'usage fait par les vapoteurs [13] et I'impact sur la qualité de I'air intérieur [14]. Le prétendu
déficit d’études, trop souvent mis en avant pour préner une interdiction de précaution, n’est donc
plus une réalité.

Les premieres versions des vaporisateurs personnels ont été mises sur le marché il y a dix ans. On
dispose donc du recul nécessaire pour affirmer leur innocuité a moyen terme. Il n’a été observé
gue deux cas de complication pulmonaires dans le monde pendant ces dix ans et ils sont dus a un
usage non conforme (I’ajout d’huile essentielle au liquide) [15]. L'innocuité sur le long terme reste
la seule inconnue mais au vu de I'innocuité a court et moyen terme, on peut affirmer que les
risques éventuels sur le long terme sont trés limités. Ces éventuels risques sont en tous les cas
infiniment moins élevés que les risques établis liés a I'inhalation de la fumée du tabac.

5. Comparaison avec la fumée du tabac

C’est la combustion du tabac qui produit les composants cancérigenes, les particules fines et le
monoxyde de carbone de la fumée responsables des maladies mortelles liées au tabagisme. La
vapeur générée par les vaporisateurs personnels ne ressemble en rien a de la fumée. Elle ne
contient pas de CO, pas de particules fines et pas de composants cancérigénes. Le temps de
suspension dans I'air de la vapeur est d’environ 11 secondes contre plus de 15 minutes pour la
fumée de tabac [16]. La vapeur se transforme rapidement en gaz et la dispersion des résidus dans
I’environnement est tres limitée.

Les vaporisateurs personnels et les liquides ne sont pas des produits du tabac, ne I'ont jamais été
et ne doivent pas le devenir. Il est important de ne pas faire le jeu de I'industrie du tabac qui
cherche a gagner du temps pour commercialiser ses systémes propriétaires dont certains
fonctionnent avec du tabac [17]. Ces copies de vaporisateur personnels chauffent du tabac sans le
braler. Ce tabac contient probablement autant d’additifs que celui des cigarettes classiques.

Les vapoteurs ne veulent pas retomber dans les griffes de I'industrie du tabac. Il est crucial de faire
la différence entre les produits qui contiennent effectivement du tabac et qui, a ce titre, tombent
sous le coup des réglementations sur les produits du tabac et les produits qui n’en contiennent pas
et qui doivent rester des objets de consommation courants.

6. La dépendance a la nicotine

Jusqgu’ici, I'addiction au tabac et la dépendance a la nicotine étaient intimement liées. La seule
solution pour un fumeur était un sevrage complet du tabac et de la nicotine. Les dispositifs
pharmaceutiques d’aide au sevrage tabagique ou traitements de substitution de nicotine (TSN) ont
une efficacité médiocre, proche du placebo, d’environ 13 % [18]. Les professionnels de la santé
doivent revoir leur position sur le sevrage complet comme étant la seule solution au tabagisme. La
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substitution sur le long terme est aujourd’hui possible dans le domaine de I'addiction au tabac
grace aux vaporisateurs personnels.

Les vaporisateurs personnels et les liquides ne sont pas des produits pharmaceutiques, ne I'ont
jamais été et ne doivent pas le devenir. Ce fait renforce leur efficacité. Les utilisateurs peuvent
choisir a leur convenance le matériel, 'aréme, et le taux de nicotine. Les fumeurs peuvent ainsi
prendre en main leur santé. lls ne subissent pas les contraintes liées a un sevrage total car c’est
uniquement une substitution volontaire entre un vecteur de nicotine qui entraine inévitablement
de graves conséquences sur la santé et un vecteur inoffensif. De plus, les vaporisateurs personnels
n’entrainent pas de colts pour le systeme de santé puisqu’il n’est pas nécessaire de passer par
une consultation médicale pour les utiliser.

L'usage des vaporisateurs personnels n’est pas un moyen de se désaccoutumer de la nicotine
comme les TSN. Il constitue, de fait, un moyen simple de réduire les risques liés a la dépendance a
la nicotine. Il existe enfin un produit, qui ne provient ni de I'industrie du tabac, ni de I'industrie
pharmaceutique, permettant de dissocier la dépendance a la nicotine de I'addiction tabagique.

Il est important de différencier la dépendance a la nicotine de I'addiction au tabac fumé [19]. La
nicotine n’est pas cancérigene, elle n’est pas a I'origine des nombreuses pathologies liées au
tabagisme. La dépendance a la nicotine, n’est pas dangereuse en soit. Cette dépendance n’induit
pas de conséquences sanitaires ou sociales. Il n’y a aucun risque de surdosage de nicotine pour un
fumeur qui passe au vapotage [20]. Il existe de nombreuses dépendances qui, si I’'on exclu les
éventuels jugement moraux [21], ne posent aucun probleme tant qu’elles ne se transforment pas
en addictions.

7. Le role de I’Organisation Mondiale de la Santé

Au niveau mondial, I'OMS, a publié des directives sans fondements dans le rapport du secrétariat
de la convention de la derniere conférence des parties a la convention cadre de I'OMS pour la
lutte anti-tabac (CCLAT) [22].

Ce rapport considére que les vaporisateurs personnels nuisent a la dénormalisation de la
consommation de tabac et invitent les Parties a considérer leur interdiction au prétexte que ce
sont des produits d’imitation du tabac et que leur simple usage pourrait étre considéré comme de
la publicité pour le tabac, en particulier a destinations des jeunes. En cas de non interdiction, une
stratégie est élaborée dans ce rapport pour réglementer les vaporisateurs personnels soit en tant
gue produits pharmaceutiques, soit en tant que produits du tabac. Le but est clairement de limiter
au maximum la diffusion de ces dispositifs en leur appliquant des réglementations extrémement
contraignantes sans aucunes considérations de santé publique.

Il est navrant de constater que I’'OMS n’a pas compris les enjeux sanitaires liés a I'arrivée des
vaporisateurs personnels. Le but de la CCLAT d’éradiquer le tabagisme ne pourra commencer a se
matérialiser qu’au travers de I'adoption a grande échelle des vaporisateurs personnels par les
fumeurs. Plus il y aura de vapoteurs, plus les fumeurs seront incités a abandonner le tabac.
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L'impact sur les jeunes ne peut étre que positif. Pour un jeune qui fume déja du tabac, le passage
au vapotage est aussi bénéfique que pour un fumeur plus agé. En fait, plus ce passage se fait tot,
plus il est bénéfique. L'argument du vapotage qui amenerait les jeunes a fumer du tabac n’a
jamais été démontré scientifiquement.

De nombreux vapoteurs témoignent, apres avoir fumé pendant des dizaines d’années, qu’ils
trouvent aujourd’hui insupportable le go(it et 'odeur des cigarettes. On peut donc
raisonnablement penser qu’un jeune vapoteur qui essayerait pour la premiere fois une cigarette
trouverait ¢a d’autant plus insupportable. De plus, un jeune qui n’a jamais fumé, n’a aucun intérét
a vapoter des liquides contenant de la nicotine puisqu’il n’en est pas dépendant. Il est donc
grandement préférable de voir des jeunes vapoter sans nicotine, pour faire comme les autres,
plutdt qu’ils commencent a fumer des cigarettes qui produisent une fumée extrémement
addictive et nocive pour leur santé.

8. En Europe : un choix regrettable

La réglementation adoptée au niveau européen le 26 février 2014, a savoir le classement des
vaporisateurs personnels et des liquides comme produits du tabac est extrémement regrettable
[23]. Elle découle de tractations a huis clos sous la pression vraisemblable des lobbys des
cigarettiers et de I'industrie pharmaceutique.

Les principaux points de cette réglementation, qui doit encore étre retranscrite en droit national
dans les pays de I'union, concernent le taux de nicotine maximum fixé a 20mg/ml, la contenance
limitée a 10ml des flacons de liquides, la contenance limitée a 2ml des réservoirs d’atomiseurs,
I’obligation de délivrer la nicotine de maniere réguliere, I'instauration d’un délais de 6 mois avant
la mise sur le marché de nouveaux produits, I'interdiction de la publicité et I'interdiction de ventes
transfrontalieres. lls sont aberrants et démontrent le manque d’informations et de réflexion des
décideurs européens. Les erreurs sur le plan scientifique ont été relevées dans une lettre de
guinze médecins et scientifiques adressée au Commissaire a la santé européen et a un groupe de
Députés européens concernés par cette réglementation [24].

Le taux de nicotine maximum de 20mg/ml ne repose sur aucune base scientifique. Il a été fixé
arbitrairement sans consultation préalable. Certains fumeurs ont besoin d’un taux de nicotine plus
élevé pour arréter la consommation de tabac fumé. Par la suite, de nombreux vapoteurs
choisissent spontanément de réduire le taux de nicotine des liquides qu’ils utilisent.

La limitation de contenance des flacons de liquides nicotinés a 10ml est probablement une
tentative maladroite de réduire les risques liés a une ingestion accidentelle par les enfants.
Pourtant, les substances nocives par ingestion sont légion dans notre environnement et il ne
viendrait a personne l'idée saugrenue de limiter la contenance des bouteilles de débouche- évier a
10ml. Les liquides contenant de la nicotine doivent étre traités de la méme maniére que les autres
substances toxiques. Un contenant avec un bouchon de sécurité et une mention sur I'étiquette
indiquant la toxicité et les mesures a prendre en cas d’ingestion ou de contact avec la peau. Il va
de soit que les produits toxiques doivent étre placés hors de portée des enfants et des animaux
domestiques. Il est a noter que les médicaments, dont certains sont potentiellement mortels en
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cas d’ingestion massive, sont vendus sans fermeture de sécurité. De plus, la dose de nicotine létale
pour un étre humain n’est pas précisément connue. La quantité de 60mg, généralement admise
comme mortelle en cas d’ingestion par un adulte, émane d’expérimentations peu scientifiques
datant du 19eéme siecle. De nombreux cas d’absorption de quantités bien supérieures de nicotine
n’ayant pas causé la mort sont rapportés dans la littérature scientifique [25].

Une autre raison possible aux limitations de contenance des flacons de recharge et des réservoirs
d’atomiseurs est peut-étre la tentative des lobbies de I'industrie du tabac de casser le marché des
liguides de recharge afin de laisser le champ libre pour la commercialisation de systemes
propriétaires de cartouches non rechargeables.

L’ obligation de délivrer la nicotine de maniére constante et le délais de 6 mois avant la mise sur le
marché d’un nouveau produit vont considérablement appauvrir I'offre en matériel et I'innovation.
Les petits fabricants de matériel de qualité, qui sont nombreux en Europe, ne pourront pas
respecter ces regles. Seuls de grandes entreprises pourront appliquer des normes aussi
restrictives. Et |a encore, I'industrie du tabac et I'industrie pharmaceutique seront grandement
favorisées.

L'interdiction de publicité met en danger les principales sources d’information et de promotion du
vapotage que sont les forums d’utilisateurs, les blogs, et les revues en vidéo. Enfin, I'interdiction
de ventes transfrontaliéres va a I’'encontre des régles européennes de libre échange.

9. En Suisse: une réglementation incohérente

Depuis 2008, la Suisse a inscrit la notion de réduction des risques dans sa politique en matiere
d’addictions [26]. Le rapport «Défi addictions» [27] préconise un élargissement cohérent de la
politique des addictions sous I'angle de la santé publique. L'apparition des vaporisateurs
personnels est une chance inespérée pour inclure la dépendance a la nicotine dans une approche
globale et cohérente de la politique suisse des addictions. lls répondent au principe
constitutionnel de la protection de la santé par la réduction des risques, sans entrer en conflit avec
le principe constitutionnel de liberté économique. La politique de réduction des risques doit
s’étendre a I'ensemble des consommateurs qui encourent des risques, quelle que soit la substance
gu’ils prennent.

La situation actuelle est particulierement incohérente d’un point de vue de santé publique. Les
produits du tabac destinés a étre fumés sont en vente libre alors que les liquides contenant de la
nicotine sont interdits de vente. Les particuliers peuvent néanmoins importer de I'étranger 150ml|
de liquide nicotiné tous les 60 jours pour leur consommation personnelle.

Il est donc beaucoup plus facile d’acheter des produits qui provoqueront la mort prématurée d’'un
utilisateur sur deux que des produits susceptibles de réduire de plus de 99 % les risques liés a la
dépendance nicotinique [28]. La facilité d’accés aux vaporisateur personnels et aux liquides
nicotinés est un facteur important de leurs efficacité dans la lutte contre le tabagisme.
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Cette interdiction de vente des liquides contenant de la nicotine et la désinformation concernant
les bénéfices du vapotage comparés a la consommation de tabac fumé sont les raisons qui limitent
I’adoption massive des vaporisateurs personnels par les fumeurs suisses désireux de prendre en
main leur santé comme c’est déja le cas en Europe et aux Etats-Unis.

Le 17 mars 2014, la policlinique médicale universitaire de Lausanne a rendu public un consensus
d'experts en tabacologie sondés entre septembre 2013 et février 2014 [29].

Le porte-parole de I'Union des Transports Publics a annoncé a I’ATS que I'utilisation des
vaporisateurs personnels serait interdite des le 15 décembre 2013 dans les transports publics [30].
L'argument principal était que les controleurs ont du mal a faire la différence entre un
vaporisateur personnel et une cigarette. Cette décision trop rapide est basée sur un argument
risible. A Geneve, le directeur du Service du commerce a indiqué vouloir interdire les vaporisateurs
personnels dans les lieux publics au titre de I'article 176 de la Constitution genevoise [31]. Cette
position n’est pas tenable dans la mesure ou cet article concerne uniquement la fumée du tabac
[32]. Dans ce méme canton, le Conseil d’Etat a interdit I'usage des vaporisateurs personnels dans
les locaux de I'administration, considérant qu’ils peuvent émettre des substances nocives ou
illégales [33]. Il est donc nécessaire de clarifier rapidement le statut des vaporisateurs personnels
afin d’éviter que des interdictions découlant de I'incompréhension du phénomene fleurissent ces
prochains mois.

Le Conseil fédéral a mandaté I’Office fédéral de la santé publique (OFSP) pour élaborer une loi sur
les produits du tabac. Cette loi permettra de regrouper I'’ensemble des textes concernant le tabac,
actuellement éparpillés dans différentes législations. C'est également la base légale permettant au
Parlement d’adopter la convention cadre de I'OMS pour la lutte anti-tabac (CCLAT) qui a été
signée par la Suisse mais pas encore ratifiée [34]. Ce projet de loi sera mis en consultation d’ici
I’été 2014. Le Conseil fédéral souhaite inclure les vaporisateurs personnels et les liquides nicotinés
dans ce projet de loi en tenant compte des décisions qui seront prises au niveau international,
tout en rappelant que la réduction des risques est un des piliers des stratégies en matiere de
prévention des dépendances. Il envisage également de soumettre I'usage des vaporisateurs
personnels a la loi sur la protection contre le tabagisme passif [35].

10. Notre position
Au vu de tout ce qui précede, Helvetic Vape demande:

* au Conseil fédéral de ne pas inclure les vaporisateurs personnels et les liquides, y compris
ceux contenant de la nicotine, dans la future loi fédérale sur les produits du tabac mais
gu’ils restent régis par la loi sur les denrées alimentaires et les objets usuels (LDAI 817.0),

* au Conseil fédéral d’inclure les nouveaux produits de I'industrie du tabac ressemblants a
des vaporisateurs personnels mais contenant du tabac dans la future loi fédérale sur les
produits du tabac,



HELVETIC

au Conseil fédéral de modifier I’'Ordonnance sur les denrées alimentaires et les objets
usuels (ODAIOUs 817.02) pour permettre la vente de liquides contenant de la nicotine et
encadrer leur commercialisation,

au Conseil fédéral de ne pas inclure les vaporisateurs personnels dans I'Ordonnance sur la
protection contre le tabagisme passif (OPTP 818.311),

au Conseil fédéral de maintenir I'exemption actuelle de taxe spécifique pour les liquides,
gu’ils contiennent de la nicotine ou non et de ne les soumettre qu’a la taxe sur la valeur
ajoutée (TVA),

au Conseil fédéral de ne soumettre le matériel qu’a la taxe sur la valeur ajoutée (TVA) et la
taxe anticipée sur le recyclage (TAR),

au Parlement de ne pas ratifier la convention cadre de I’'OMS pour la lutte anti-tabac
(CCLAT) tant que 'OMS promeut une interdiction générale des vaporisateur personnels
sans tenir compte de |'état actuel de la recherche et au mépris de ses objectifs initiaux de
santé publique,

aux professionnels du secteur, d’éditer un guide des bonnes pratiques approuvé par
I’Office fédéral de la santé publique selon I'art. 52 de I'ordonnance sur les denrées
alimentaires et les objets usuels (ODAIOUs 817.02),

a I'Office fédéral de la santé publique de redéfinir la stratégie du Programme national
tabac pour y inclure les vaporisateurs personnels comme outils de prévention du
tabagisme conformément a son but de réduire le nombre de cas de maladie et de déces
dus au tabagisme en Suisse,

a I'Office fédéral de la santé publique de financer des recherches indépendantes sur les
vaporisateurs personnels et les liquides,

a I'administration fédérale de revoir les informations présentes sur les différents portails
internet de la Confédération en fonction des derniéeres études scientifiques et des
dernieres évolutions du matériel afin d’offrir a la population une information claire et a
jour sur les vaporisateurs personnels,

a OdASanté d’organiser la formation des personnels de santé en incluant la réduction des
risques liés au tabagisme grace aux vaporisateurs personnels,

a 'ensemble des administrations, des organisations et des associations concernées par la
lutte contre le tabagisme de collaborer avec Helvetic Vape pour mieux comprendre la
réalité du phénomene des vaporisateurs personnels.
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11. Conclusion

Nous sommes a une période charniere. Pour la premiere fois dans I'histoire, un produit novateur
rend obsoléte la consommation de tabac et son cortege de maladies mortelles. De par le monde,
ce produit révolutionnaire a déja été adopté par des millions d’ex-fumeurs soucieux de leur santé
et désirant vivre avec leur temps. Les décisions qui seront prises ces prochains mois feront la
différence entre une Suisse frileuse calquant sa politique sur des directives absurdes et une Suisse
pionniere dans la lutte contre le tabagisme au travers d’une politique cohérente de réduction des
risques liés aux dépendances.

Pour Helvetic Vape, le président

Alain Vaucher
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