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ARTICLEINFO ABSTRACT
Keywords: Our main objective was to analyses the factors influencing the young people of ZS NGABA ,precisely those of AS
NGABA mukulua, to tobacco consumption during the period from December to febuary2022 and that the entourage, stress,

curiosity and certain socio demographic characteristics such as age; gender, level, of education. Thus, the survey
Stress method, the guided method, the guided interview and the non-probability or occasional sampling enabled us to
describe the socio-demographic and economic parameters of the respondents, to collect the opinions of the
respondents on tobacco consumption, .

Tobacco

Congo
The total number of the target population is10383inhabitants and the simple size was 384 subjects after calculation.
The type of study was descriptive cross-sectional with and analytical aim. Data processing was performed in excel or
data were entered, coded, cleaned and exported to SPSS 20.0 for analysis. We arrived at the following results: 96% of
respondents got information about tobacco through the entourage, 321 or 83,6% of respondents said they had smoked
dot 107 or 33,3% of respondents said they had smoked because friends smoke followed by 94 or 29,3% who smoke
for the pleasure and taste of tobacco while 23 or 7,2%underlined other reasons. the first hypothesis of our study is
confirmed. The results found show that the environment, curiosity and stress influence tobacco consumption among
our respondents.
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1. Introduction

Le tabagisme est un probléme réel de santé publique, un probléme mondial qui exige des solutions mondiales
[OMS, 2018]. La consommation du tabac est considérée comme un des grands problémes sociaux de notre
époque. Le tabac est majoritairement associé a des représentations négatives, [PNLT, 2017]. Dans la commune
de NGABA, ville province de Kinshasa, le tabac régulier (consommation du tabac au cours de 30 derniers jours
avant I'enquéte) est décrit sous différents types : 23,9 % des priseurs réguliers, 16,7 % des fumeurs réguliers de
cigarette, 3,4 % des usagers réguliers chiquant le tabac et 0,3 % de fumeurs réguliers de pipe, [PNLT, 2019].
[L'OMS, 2022] témoigne que deux tiers des buralistes soit 64% vendent du tabac aux mineurs en France, un
constat accablant et que [DERVAUX A.,X. LEQUELILE, 2007] dans un article scientifique intitulé Tabac et

schizophrénie : Aspects épidémiologiques et cliniques affirment que les le tabac nuit gravement a la santé et est
un facteur explicatif du développement des troubles neurologiques puis ces fumeurs développent la dépendance
a la nicotine. 1l est donc urgent d’analyser les conséquences du tabagisme sur la santé respiratoire des citadins
de Kinshasa. A la lumiére de ce qui précéde, notre préoccupation s’articule autour de la question de savoir quels
sont les facteurs influengant les jeunes a la consommation du tabac « Cas de cigarette » a NGABA et s'il
existe —t-il une relation significative entre les caractéristiques sociodémographiques des enquétés et la

consommation du tabac.

Il. MATERIEL ET METHODE

Site d’étude
Cette étude a eu lieu dans la Zone de santé de Ngaba, située dans la ville de Kinshasa en RDC et qui a une
population de 254.947 habitants. La zone de santé de Ngaba est_située entre a 17°22'43"de longitude Est, a
3°21°05” de latitude Sud et a 324 m d’altitude. Elle a une superficie de_4 km?
Limites de la ZS (limites naturelles) :

> Au nord, 'avenue KIKWIT qui la sépare de la zone de santé de LIMETE.

> A l'est et au sud, respectivement la riviere YOLO et 'avenue BY PASS qui la sépare de la zone de santé

de LEMBA.

> Alouest, 'avenue de 'UNIVERSITE qui la sépare de la zone de santé de MAKALA.
Densité de la population dans la ZS (habitants/km?) : 50172 habitants/km?.
Climat
Son climat est celui de toute la partie sud de la RDC a savoir un climat tropical chaud et humide comprenant une
saison de pluies qui dure environ 9 mois, C’est-a-dire de septembre a mai ainsi qu’ une saison séche qui dure
environ 3 mois soit de juin a aodt.
Relief, végétation et hydrographie
Son relief est dominé par une large plaine limité par une colline au sud avec un sol de type marécageux. L'on
note la présence de plusieurs petits cours d’eau dont la riviere YOLO qui constitue sa frontiére orientale.
La Figure 1 représente la carte géographique de la Zone de santé de Ngaba ,| RAPPORT ANNUEL DE LA ZS
DE NGABA, 2019].
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Figure 1 : Carte géographique de la zone de santé de Ngaba

Echantillonnage

Une étude descriptive a été réalisée dans la zone de

santé de Ngaba du 02 Décembre au 02 Février 2022.

Un échantillon de convenance des jeunes fumeurs
était sélectionné a l'aire de santé MUKULUA et au
total 384 jeunes ont été sélectionnés, visités et
interviewés dans la Zone de santé de Ngaba tenant
compte des critéres de sélection.
Méthodes et collectes des données

Pour notre étude nous avons choisi
la méthode d’enquéte, la technique d’interview guidée
et le questionnaire nous a servi comme instrument
de collecte des données. Avant la recherche en soi,
une pré-enquéte a été menée auprés de 15 jeunes
de ladite aire de santé pour déterminer la faisabilité
du questionnaire. Alors, le dernier volet a eu lieu
apres celui-ci qui nous a permis de bien réajuster
notre instrument sur base des réponses des
participants, a I'enquéte pilote. Avant de procéder a
I'entretient, pour I'étude proprement dite, nous avions
expliqués aux enquétés, I'importance ou le bien-fondé
de [I'étude, leurs assurant la confidentialité et
lanonymat sur toute forme, néanmoins, la
participation a I'étude était volontaire et non sous
pression. Signalons que la traduction était faite pour
éviter toute confusion de compréhension en langue
adoptée par chaque enquété. Lors de I'entretien, une
interview face a face avec les jeunes a été réalisée
pour investiguer les  caractéristiques
sociodémographiques économiques et culturelles. A
la fin de chacune de journée qu'a durée notre
enquéte, une vérification systématique des fiches

s’effectuait pour s’assurer du remplissage correct. En

cas de biais, I'enquéteur était obligé de reprendre

I'interview faite.

Analyses statistiques

Le traitement des données a été fait a l'aide du
logiciel Excel ou les données ont été saisies,
nettoyées, codifiees et exportées en SPSS 20.0
pour I'analyse. Le recours a l'analyse descriptive
en utilisant les tableaux de fréquences et de

pourcentage a été fait.
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III. RESULTATS 67,9 % d’entre eux ont 25 a 29 ans. Il s'observe une différence
trés significative entre les raisons principales qui poussent nos
Dans ce point, il est question de présenter les résultats enquétés a fumer dans les différentes tranche
obtenus et faire un bref commentaire de ces résultats.
ANALYSE BI-VARIEE

Tableau I. Répartition d’enquétes selon les raisons

principales de fumer et I’age.

Pour quelle raison
principale fumez-vous? Les
La donn
. ées
volonté
Le Parce |A de
laisi d'atténue Autr Total
aisir ue |caus
Age P | les| es ce
et golt ~ |les e de| | table
sensatio ) rais
du s amis  |stres ons au Tableau Il. Répartition d’enquétés selon qu’ils ont déja
tabac | ~[fument|s dém fumé et leur profession
négative
ontr
s
ent Avez-vous Ddl |p-value
15-19 |93 0 0 0 0 93
que déja fumé ?
100,0 sur -
100,0% |,0% 0% |,0% |,0% Professio
% 321
n Ooul NON |Total
20-24 |t 26 32 fo [0 |59 enau T Teans 122 o 122
étes
100,0 ) profession 100.0
1,7% 44,10/0 54,2% ,O% ,00/0 soit 100.0% |.0% ’
% il il 0/
100 °
25-29 |0 0 74 35 |0 109 % Fonctionna |13 0 13
32,1 100,0 94 ire d'Etat 100,0
0% ,0% 67,9% ,0% . 100,0% |,0%
% % soit R %
29,3 X
30 et]o 0 1 36 23 |60 Travailleur |26 0 26
% \
plus . . o [60:0 |38.3(1000 | d'une o |, |100,0
,0% ,0% 1,7% % % o ume entreprise 100,0% {,0% %
nt
Total 94 26 107 |71 23 |321 pour Vendeur 160 27 187 |2,156 |5 0,000
détaillant
22,1 |7,2 |100,0 les 100,0
29,3% 18,1% 33,3% ) 85,6% |14,4%
% % |% raiso %
2 =6,125 =12 = 0,000 ns Commerce |0 20 20
d
¢t o 1000 (1000
lai ,
plais ° % %
ir et godt du tabac dont 93 soit 100 % ont 15 a 19 ans suivi de
1 soit 1,7 % a 20 a 24 ans , 26 soit 8,1 % fument juste pour la Autres 0 16 16
raison d’atténuer les sensations négatives dont 26 soit 44,1 % 0% 100,0 |100,0
sont de 20 a 24 ans ; 107 soit 33, 3 % fument parce que les % %
amis fument dont 32 soit 54,2 % ont 20 a 24 ans suivi de74 soit Total 321 63 384
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Avez-vous Ddl |p-value
déja fumé ?
Professio
n oul NON |Total
Sans 122 0 122
profession 100.0
100,0% |,0%
%
Fonctionna |13 0 13
ire d'Etat 100,0
100,0% |,0%
%
Travailleur |26 0 26
d'une 100,0
entreprise 100,0% |,0% %

Vendeur 160 27 187

détaillant 100,0 |2,156|5 0,000
85,6% [14,4%
%
Commerce |0 20 20
nt 100,0 {100,0
,0%
% %
Autres 0 16 16
100,0 (100,0
,0%
% %
Total 321 63 384
100,0
83,6% [16,4%

%

Les données de ce tableau démontrent que sur 321 soit
83,6 % fument dont 160 soit 85,6 % sont des vendeurs
détaillants suivi de 122 soit 100 % sont sans profession par
contre sur 63 soit 16,4 % qui ont dit non au tabac c’est-a-dire
qui ne fument pas 27 soit 14,4 % sont toujours des vendeurs
détaillants. Il ressort de ce tableau que la relation entre avoir
fumer la cigarette et profession est trés significative. Donc la
profession a une trés grande influence pour la consommation

du tabac.

Tableau lll. Répartition des Enquétés selon qu’ils fument et

la profession

Avez-vous
déja fumé ?
Profession
p-
value
oul NON |Total |X2 ddl
Sans 122 0 122
profession 1000
,0% 100,0%
%
Fonctionnaire |13 0 13
d'Etat 100.0
,0% 100,0%
%
Travailleur 26 0 26
d'une 100.0
entreprise % 0% 100,0%
Vendeur 160 27 187 2,156| 5 (0,000

deétaillant 85,6% |14,4% [100,0%
Commercent |0 20 20
100,0
0% 100,0%
%
Autres 0 16 16
100,0
0% 100,0%
%
Total 321 63 384

83,6% |16,4% [100,0%

Les données de ce tableau démontrent que sur 321 soit
83,6 % fument dont 160 soit 85,6 % sont des vendeurs
détaillants suivi de 122 soit 100 % sont sans profession par
contre sur 63 soit 16,4 % qui ont dit non au tabac c’est-a-dire
qui ne fument pas 27 soit 14,4 % sont toujours des vendeurs
détaillants. Il ressort de ce tableau que la relation entre avoir
fumer la cigarette et profession est trés significative. Donc la
profession a une ftrés grande influence pour la
consommation du tabac.

Tableau IV. Répartition d’enquétés selon qu’ils ont déja

fumé et leur état civil.

Avoir fumé

Etat- 72 |Pdl  |p-value

civil Ooul NON |Total




Célibatai]198 0 198

re 100,0% [,0% [100,0%
Marie 31 0 31
100,0% [,0% [100,0%

Union 92 38 130

libre
29,2
0, ’ o 11,87
70,8% % 100,0% 3 0,000
9
Autres |0 25 25
100,0
,0% 100,0%

Total 321 63 384

16,4

83,6%
%

100,0%

L’analyse de ce tableau indique que sur 384 soit
100 % de nos enquétes 321 soit 83,6 % ont dit oui c’est a dire
qu’ils ont déja fumé ; il y ressort 198 soit 100 % sont
célibataires suivi de 92 soit 70,8 % vivent en union libre et 31
soit 100 % sont des mariés. Par contre sur 63 soit 16,4 % de
nos enquétes qui ne fument pas, il s'observe 38 soit 29, 2 %
qui vivent en union libre. L’état civil a une trés grande influence
sur la consommation du tabac ; Donc la relation entre I'état civil

et avoir fumé la cigarette est trés significative.

IV. DISCUSSION

Apres ['évaluation et la comparaison des
caractéristiques sociodémographiques de nos enquétés, notre
entendement était que Les facteurs influengant les jeunes a la
consommation du tabac dans 'AS MUKULUA seraient son
entourage, le stress, la curiosité et certaines caractéristiques
sociodémographiques comme, l'dge ; le sexe le niveau
d’instruction ;.... donc, une relation significative s’observerait
entre ces derniéres et la consommation du tabac par les

enquétés.

Tableau l. Les données de ce tableau démontrent
que sur 321 enquétes soit 100 % ; 94 soit 29,3% fument pour
les raisons de plaisir et got du tabac dont 93 soit 100 % ont
15 a 19 ans suivi de 1 soit 1,7 % a 20 a 24 ans, 26 soit 8,1 %
fument juste pour la raison d’'atténuer les sensations négatives
dont 26 soit 44,1 % sont de 20 & 24 ans ;107 soit 33, 3 %
fument parce que les amis fument dont 32 soit 54,2 % ont 20 a

24 ans suivi de74 soit 67,9 % d’entre eux ont 25 a4 29 ans . |l
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s’observe une différence trés significative entre les raisons
principales qui poussent nos enquétés a fumer dans les
BETTINA

BORISCH, 2007], sur le tabagisme chez les jeunes, il a trouvé

différentes tranche d'age. Dans son étude,[
que I'age moyen de fumeurs était plus les jeunes de moins de
18ans ; il convient de signaler que notre étude a confirmé celle
de BETTINA. D’autres parts, concernant les effets du
tabagisme sur la psychopathologie de la schizophrénie, les
études sont contradictoires a savoir si la cessation du tabac
entraine une détérioration des symptdmes de la schizophrénie,
tant positifs que négatifs. Certaines dentre elles ont
démontrées une aggravation des symptdmes positifs a courts
termes a larrét du tabagisme, alors que d’autres n’ont pu
mettre en évidence les changements significatifs de la
symptomatologie [GOLF et Coll.,1992, ZIEDONIES et Coll,
1994,All et Coll, 1995 ;HAMMERA et Coll. ;DALLAK et

MEADOR-WOODRUFF,1996]

Tableau |l.

démontrent que sur 321 soit 83,6 % fument

Les données de ce tableau
dont 160 soit
85,6 % sont des vendeurs détaillants suivi de 122 soit 100 %
sont sans profession par contre sur 63 soit 16,4 % qui ont dit
non au tabac c’est- a- dire qui ne fument pas 27 soit 14,4 %
sont toujours des vendeurs détaillants. Il ressort de ce tableau
que la relation entre avoir fumer la cigarette et profession est
trés significative. Donc la profession a une trés grande influence
pour la consommation du tabac. Les résultats de notre étude
confirment ceux de [OMS, 2017] dans un ouvrage intitulé
savoir pour sauver qui a trouvé 80 % des débrouillards qui

fument.

Tableau lll. L’analyse de ce tableau indique que
321 soit 83,6 % ont dit

oui c'est a dire qu’ils ont déja fumé ; il y ressort 198 soit 100 %

sur 384 soit 100 % de nos enquétes

sont célibataires suivi de 92 soit 70,8 % vivent en union libre et
31 soit 100 % sont des mariés. Par contre sur 63 soit 16,4 %
de nos enquétes qui ne fument pas, il s’observe 38 soit 29, 2 %
qui vivent en union libre. L’état civil a une trés grande influence
sur la consommation du tabac ; Donc la relation entre I'état civil
et avoir fumé la cigarette est trés significative. Cette étude
affirme également celle de [PNLT, 2018] sur la lutte contre la
cigarette et tabac qui avait trouvé que 76% des fumeurs étaient
mariés. Dans son article scientifique sur le tabagisme et la
schizophrénie : impact sur la maladie et son traitement au
Montréal,[Nancy LEGARE 2007] dit que fumeurs développent

plus une dépendance a la nicotine. Ces résultats different de



nos résultats, car les uns fument 15 cigarettes par jours, elle
affirme que la nicotine et certaines composantes de la fumée du
tabac peuvent également augmenter I'action de la dopamine en
inhibant la monoamine oxydase de type Enzyme responsable
de sa dégradation. Une diminution de prés de 40% de l'activité
de cette enzyme a été notée dans le cerveau des

schizophrénes fumeurs

Tableau IV. Les données de ce tableau nous
expliquent que 321 soit 83,6 % de nos enquétés ont déja fumé
dont 101 soit 100 % ont 15 a 19 ans et 121 soit 100 % ont 25
a 29 ans et 36 soit 36,4 % ont 30 ans et plus par contre 63 soit
16,4 % de nos enquétés qui ont dit non se retrouvent tous
entre 30 ans et plus. Il convient de signaler que 'adge a une trés
grande influence sur la consommation de la cigarette. Donc la
relation entre I'dge et la consommation du tabac est tres
significative. Notre étude confirme celle de de [L'OMS, 2022]
qui témoigne que deux tiers des buraliste s soit 64%vendent du
tabac aux mineurs en France, un constat accablant et que
[DERVAUX A., X.LEQUELILE, 2007] dans un article scientifique
intitulé Tabac et schizophrénie :Aspects épidémiologiques et
cliniques affirment que les le tabac nuit gravement a la santé et
est un facteur explicatif du développement des troubles

neurologiques.

[1l. CONCLUSION

La fumée du tabac est un cocktail de produits
toxiques. Elle représente un aéro-contaminant presque parfait.
Elle se compose d'une phase gazeuse et d'une phase formée
de particules tres fines, pénétrant dans les alvéoles
pulmonaires et dans toute la circulation du corps [GUELFI J

op.cit,1984].

Nous voici & terme de cette étude intitulé
« Facteurs associés a la consommation du tabac par les jeunes
de la zone de santé de NGABA », étude menée précisément
dans l'aire de santé MUKULUA chez les jeunes de 15a 30 ans.

Notre objectif majeur était d’analyser les
facteurs influengant les jeunes de la ZS NGABA, précisément
ceux de 'AS MUKULUA a la consommation du tabac au cours
de 'année 2019.

Et que I'entourage, le stress, la curiosité et
certaines caractéristiques sociodémographiques comme, I'age ;
le sexe le niveau

d’instruction ;.... expliqueraient la
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consommation du tabac par les jeunes de 'AS MUKULUA d’ou,
une relation significative s’observerait entre ces caractéristiques
et ladite pratique par les enquétés.

Ainsi, la méthode d’enquéte, linterview
guidée et I'échantillonnage non probabiliste ou occasionnel
nous ont permis de décrire les paramétres
sociodémographiques et économiques des enquétés, de
recueillir les avis des enquétés sur la consommation du tabac,
et avons cherché a comprendre la relation existant entre les
paramétres ci-haut énumérés.

La population de notre étude était constituée
de tous les jeunes de 15 a 30 ans habitant la zone de santé de
NGABA précisément ceux de l'aire de santé de MUKULUA.
L’effectif total de la population cible est de 9383 habitants.et la
taille de I'échantillon était de 384 sujets aprés calcule. Le type
d’étude était transversale descriptive a visée analytique. Le
traitement des données a été effectuées en Excel ou les
données ont été saisies, codifiées, nettoyées et exportées en
SPSS 20, 0 pour l'analyse.

Nous avons abouti aux résultats
suivants :96 % d’enquétés ont eu l'information sur le tabac au
travers I'entourage, 321 soit83,6 % des enquétés ont souligné
avoir fumé dot 107 soit 33, 3% des enquétés ont souligné
avoir fumé parce que les amis fument suivi de 94 soit 29, 3%
qui fument pour le plaisir et golt du tabac tandis que 23 soit
7,2% ont souligné autres raisons .la premiere hypothése de
notre étude est confirmée.

Les résultats trouvés montrent que
I'entourage, la curiosité et le stress influencent la consommation
du tabac chez nos enquétés.

Quant a la deuxiéme hypothése, elle est de
méme confirmée car tous les résultats des analyses bi variées
montrent une parfaite relation entre les caractéristiques
sociodémographiques de nos enquétés et la consommation du
tabac. C’est -a- dire qu’il y a une relation trés significative dans
tous les tableaux bi- variés.

De ce fait, nous espérons que ce résultat
n’est pas absolu, raison pour laquelle les bréches sont grandes
et ouvertes a tout ce lui qui pense comme nous aborder un
sujet si important comme celui-ci tant dans le méme ordre

d’idée que sous un autre devis.

|. RESUME

Notre objectif majeur était d’analyser les



facteurs influengant les jeunes de la ZS NGABA, précisément
ceux de 'AS MUKULUA a la consommation du tabac au cours
de la période allant du mois de Décembre 2021 au mois de
Février 2022.Et que l'entourage, le stress, la curiosité et
certaines caractéristiques sociodémographiques comme, I'age ;
le sexe, le niveau d’instruction ;.... Expliqueraient la
consommation du tabac par les jeunes de 'AS MUKULUA d’ou,
une relation significative s’observerait entre ces caractéristiques
et ladite pratique par les enquétés.
Ainsi, la méthode d’enquéte, linterview
guidée et I'’échantillonnage non probabiliste ou occasionnel
nous ont permis de décrire les parametres
sociodémographiques et économiques des enquétés, de
recueillir les avis des enquétés sur la consommation du tabac,
et avons cherché a comprendre la relation existant entre les
paramétres ci-haut énumérés. La population de notre étude
était constituée de tous les jeunes de 15 a 30 ans habitant la
zone de santé de NGABA précisément ceux de l'aire de santé
de MUKULUA. Leffectif total de la population cible est de
10.383 habitants et la taille de I'’échantillon était de 384 sujets
aprés calcule. Le type d’étude était transversale descriptive a
visée analytique. Le traitement des données a été effectuées en
Excel ou les données ont été saisies, codifiées, nettoyées et
exportées en SPSS 20, 0 pour I'analyse. Nous avons abouti
aux résultats suivants : 96 % d’enquétés ont eu l'information
321 soit 83,6 % des
107 soit 33, 3% des

enquétés ont souligné avoir fumé parce que les amis fument

sur le tabac au travers I'entourage,

enquétés ont souligné avoir fumé ,

suivi de 94 soit 29, 3% qui fument pour le plaisir et goat du
tabac tandis que 23 soit 7,2% ont souligné autres raisons . la
premiere hypothése de notre étude est confirmée. Les résultats
trouvés montrent que I'entourage, la curiosité et le stress

influencent la consommation du tabac chez nos enquétés.

Quant a la deuxieme hypothése, elle est de
méme confirmée car tous les résultats des analyses bi variées,
ces résultats montrent une parfaite relation entre les
caractéristiques sociodémographiques de nos enquétés et la
consommation du tabac. C’est -a- dire qu’il Ya une relation trés
significative dans tous les tableaux bi-variés. De ce fait, nous
espérons que ce résultat n’est pas absolu, raison pour laquelle
les bréches sont grandes et ouvertes a tout ce lui qui pense
comme nous aborder un sujet si important comme celui-ci tant

dans le méme ordre d’idée que sous un autre devis.
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