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RÉSUMÉ  
 

Earnscliffe Strategy Group (Earnscliffe) est heureux de présenter à Santé Canada ce 
rapport résumant les résultats de la recherche qualitative sur l’abandon du 
vapotage chez les adolescents et les jeunes adultes. 
 
Des données récentes recueillies par le gouvernement du Canada ont montré une augmentation 
considérable de la prévalence du vapotage. L’augmentation relevée dans l’Enquête canadienne sur le tabac 
et la nicotine (ECTN) de 2019 semble être principalement due à l’utilisation de ces produits par les 
adolescents et les jeunes adultes. Grâce à des recherches supplémentaires, le gouvernement du Canada a 
découvert que 60 % des vapoteurs aimeraient arrêter à un moment donné, dont 35 % ont déclaré vouloir 
arrêter dans l’année qui vient. En ce qui concerne les adolescents, la cessation semble être moins 
prioritaire; les obstacles qui se posent à cet égard sont notamment les effets du sevrage et la pression des 
pairs. Ainsi, bien qu’il existe des recherches antérieures sur le comportement des Canadiens et 
Canadiennes face aux vapoteurs, Santé Canada aimerait explorer plus en profondeur les motivations des 
adolescents et des jeunes adultes à essayer d’arrêter de vapoter. Cette recherche vise également à aider 
Santé Canada à comprendre les besoins  des adolescents et des jeunes adultes en ce qui concerne 
l’abandon du vapotage et le soutien dont ils ont besoin. Les résultats de la recherche serviront à renouveler 
et à mettre à jour le matériel de sensibilisation et de communication élaboré pour l’abandon du tabac à 
l’intention des adolescents de 12 à 18 ans, afin d’y inclure des éléments sur l’abandon du vapotage. En 
outre, les résultats de la recherche seront utilisés pour s’assurer que les adolescents et les jeunes adultes 
disposent des meilleurs outils et ressources pour arrêter de vapoter.  
 
Les objectifs spécifiques de la recherche étaient de comprendre ce qui motive les adolescents et les jeunes 
adultes à arrêter de vapoter, ainsi que de déterminer quels outils et ressources sont les plus utiles pour 
aider les adolescents et les jeunes adultes à arrêter de vapoter. La valeur du contrat pour ce projet était 
de 124 963,64 $, TVH comprise.  
 
Pour atteindre ces objectifs, Earnscliffe a mené une vague complète de recherche qualitative impliquant 
une série de quatorze (14) groupes de discussion en ligne entre le 17 et le 23 novembre 2020. Les groupes 
ont été menés avec des résidents de sept villes canadiennes : St. John’s, T.-N.-L.; Moncton, N.-B.; Montréal, 
QC; Toronto, ON; Regina, SK; Calgary, AB; et Vancouver, C.-B. Les groupes ont été menés avec des 
adolescents de 15 à 19 ans et des jeunes adultes de 20 à 24 ans. Les groupes avec les résidents de Montréal 
et Moncton ont été menés en français, les autres en anglais. 
 
Il est important de noter que la recherche qualitative est une forme de recherche scientifique, sociale, 
politique et d’opinion publique. La recherche sur les groupes de discussion n’est pas conçue pour aider un 
groupe à atteindre un consensus ou à prendre des décisions, mais plutôt pour obtenir toute la gamme des 
idées, des attitudes, des expériences et des opinions d’un échantillon de participants sélectionnés sur un 
sujet défini. En raison du petit nombre de participants, on ne peut pas s’attendre à ce que les participants 
soient parfaitement représentatifs, au sens statistique du terme, de la population plus large dont ils sont 
issus et les conclusions ne peuvent pas être généralisées de manière fiable au-delà de leur nombre. 
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Constatations générales 
Les résultats ont été très cohérents en fonction de l’âge et de la langue. Sauf indication contraire, les 
conclusions de ce rapport sont communes à tous les publics et à toutes les langues; seules les différences 
notables sont mentionnées. 

 
 Les habitudes de vapotage actuelles varient, bien que la majorité des participants aient vapoté tous les 

jours, un jour sur deux ou de manière occasionnelle la fin de semaine avec des amis dans un cadre 
social.  
 

 Bien qu’il y ait eu quelques variations en termes de motivation pour le vapotage, l’influence des pairs 
et la prédominance du vapotage dans les milieux sociaux ont été significatives. Les participants ont 
indiqué qu’ils vapotaient parce que c’était : amusant/agréable (y compris l’attrait des saveurs); 
calmant/soulagement du stress; aidant à se concentrer; alternative acceptable à la cigarette/aide à 
réduire la consommation de cigarettes; et, pratique (car on peut le faire partout, y compris à 
l’intérieur). 
 

 Les inconvénients associés au vapotage ont tendance à tourner autour des effets négatifs sur la santé 
(nausées pour certains, maux de gorge et difficultés respiratoires pour d’autres – particulièrement 
visibles pendant l’exercice ou le sport, maux d’estomac et perte d’appétit), du coût, de la dépendance 
et des désagréments (appareils qui coulent, remplacement des serpentins, etc.). 
 

 Lorsqu’on leur a demandé s’ils avaient déjà essayé d’arrêter de vapoter ou de réduire la fréquence/la 
quantité de leur vapotage, plusieurs dans chacun des groupes d’adolescents (de 15 à 19 ans) et la 
moitié ou plus des jeunes adultes (de 20 à 24 ans) ont levé la main. Il semble que bon nombre d’entre 
eux n’aient pas perçu le besoin de réduire ou d’arrêter, arguant qu’ils ne vapotaient pas assez souvent 
ou qu’ils étaient moins susceptibles de souffrir de problèmes de santé étant donné leur âge. Mais le 
plus important était le sentiment de plusieurs participants qu’il serait assez facile d’arrêter (plus facile 
que d’arrêter de fumer la cigarette); bien que les jeunes adultes (de 20 à 24 ans) et/ou ceux qui 
vapotent plus fréquemment soient un peu plus dubitatifs. Davantage d’adolescents (de 15 à 19 ans) 
et/ou ceux qui vapotent moins fréquemment ont estimé qu’ils pourraient facilement arrêter s’ils le 
voulaient.  

 

 Les raisons pour lesquelles ils ont essayé de réduire la fréquence ou la quantité de leur vapotage ou 
d’arrêter complètement étaient diverses : désir de réduire les dépenses, de se sentir mieux (en 
particulier ceux qui font du sport) et désir de limiter la dépendance.  

 

 L’approche la plus courante pour cesser de vapoter est le « sevrage brutal », certains indiquant qu’ils 
ont délibérément jeté ou caché leurs appareils. D’autres ont parlé d’acheter moins souvent des 
dosettes ou des liquides de remplacement ou de passer à des appareils jetables.  
 

 La majorité, surtout les jeunes adultes (de 20 à 24 ans), peuvent envisager un avenir où ils ne 
vapoteront plus. Cela a souvent été attribué à un désir d’inverser un ou plusieurs des inconvénients 
spécifiés, mais également un certain nombre de participants ont signalé le moment où ils veulent 
fonder une famille (ou être enceinte) comme une raison logique d’arrêter.  
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 La plupart se sont sentis capables d’arrêter par eux-mêmes, même si certains ont suggéré qu’ils 
pourraient aller voir des amis ou des membres de leur famille pour obtenir des conseils et/ou un 
soutien. Si les deux publics s’adressaient aux amis avant la famille, si quelqu’un devait s’adresser 
d’abord à la famille, c’était le plus souvent les jeunes adultes. Peu d’entre eux, voire aucun, se sont 
portés volontaires et ont fait appel à d’autres sources telles que les lignes téléphoniques d’aide au 
renoncement, les conseils en ligne, les applications mobiles, etc.  

 
 
Réactions à l’abandon et matériel de campagne 
Veuillez vous référer à l’annexe pour l’ensemble du matériel de campagne testé. 

 
Raisons d’arrêter de fumer ou de vapoter (annexes A et B) 
 
 Lorsqu’on leur a fourni une liste de raisons pour arrêter de fumer ou de vapoter, les participants ont 

convenu que les raisons étaient claires et faciles à comprendre et qu’il y avait au moins une raison à 
laquelle les participants pouvaient s’identifier.  
 

 Toutefois, en ce qui concerne la présentation, certains ont estimé que s’ils avaient lu la liste combinée 
« Raisons d’arrêter de fumer et de vapoter » (annexe A), ils auraient supposé qu’elle s’adressait aux 
personnes qui fument la cigarette et non à celles qui vapotent, car bon nombre des raisons (p. ex., une 
odeur désagréable) ne semblaient pas s’appliquer à eux. La plupart ont indiqué qu’ils préféreraient que 
les raisons soient présentées séparément pour chaque produit (annexe B).  

 

 Lorsqu’on leur a demandé s’il manquait quelque chose, les participants ont estimé que les raisons 
fournies étaient fortement axées sur les aspects sociaux et négligeaient de présenter les raisons 
(objectivement plus importantes) de santé pour arrêter de vapoter.  

 
 
Comment allez-vous arrêter de fumer ou de vapoter (annexe C) 
 
 Les réactions au graphique « Comment allez-vous arrêter de fumer ou de vapoter? » (annexe C), étaient 

contradictoires. Certains ont trouvé cela amusant et ont aimé suivre le tout pour voir où ils allaient 
aboutir. D’autres ont trouvé que c’était très chargé et légèrement déroutant. Cependant, l’idée de plans 
personnalisés basés sur votre propre situation était généralement attrayante.  
 

 Tous ont eu tendance à apprécier le fait qu’il y avait un éventail de plans et il convient de noter que les 
plans présentés étaient généralement conformes aux approches utilisées par ceux qui avaient déjà 
essayé de réduire ou d’arrêter leur consommation ou qui envisageraient de le faire s’ils étaient 
intéressés par une telle démarche.  

 

 Plusieurs ont déclaré qu’ils auraient aimé avoir plus d’informations sur chaque approche, mais ces 
préoccupations ont été apaisées lorsque les participants ont reçu des informations plus détaillées sur 
le plan n° 1 « Cesser de fumer ou de vapoter avec l’aide d’un(e) ami(e) » (annexe D) et le plan n° 2 
« Réduire la consommation d’abord, puis cesser de vapoter » (annexe E).     
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 Contrairement à « Raisons d’arrêter de fumer et de vapoter » (annexe A), les participants ont préféré 
avoir un seul graphique (organigramme) pour le tabagisme et le vapotage plutôt que des graphiques 
séparés parce que les chemins étaient pratiquement les mêmes.  

 
 
Plan n° 1 : Cesser de fumer ou de vapoter avec l’aide d’un(e) ami(e) (Annexe D) 

 

 Bien que  tous ne sont pas d’accord sur le fait que cette approche pourrait leur convenir, la plupart 
estiment que ce niveau de détail est un pas dans la bonne direction.   
 

 Certains ont demandé plus de conseils et d’idées sur la façon dont un ami pourrait inciter quelqu’un 
qui vapote â arrêter de vapoter. Il y avait également une certaine incertitude et un certain malaise 
quant à la responsabilité que cette approche fait peser sur les autres pour leur succès. On a beaucoup 
discuté du type d’ami qu’il faudrait, notamment pour savoir si ce serait un avantage ou un inconvénient 
si l’ami ne vapotait pas (ou s’il n’envisageait pas aussi d’arrêter). Certains ont estimé qu’il serait peut-
être préférable de confier cette responsabilité à un groupe ou à un conseiller.  
 

 En ce qui concerne le ton et le langage utilisés, les participants des groupes d’adolescents et de jeunes 
adultes ont estimé que c’était un peu trop enfantin et que le gouvernement du Canada essayait trop 
de paraître cool (p. ex., la cig, les tape m’en cinq). Les participants ont suggéré un ton et un langage 
plus sérieux, non pointu ou accusateur. 

 
 
Plan n° 2 : Réduire la consommation d’abord, puis cesser de vapoter (annexe E) 

 

 Cette approche et son contenu ont été assez largement appréciés. Elle a été jugée utile et réaliste, et 
plusieurs participants ont dit que c’était le genre d’approche qu’ils adopteraient.  
 

 Parmi les suggestions d’amélioration, on peut citer différentes façons de mesurer la diminution de 
l’utilisation (p. ex., en comptant la fréquence de remplacement des dosettes/serpentins achetés) plutôt 
que chaque bouffée ou « séance », ce qui semble irréaliste. Certains ont également indiqué qu’ils 
auraient préféré un peu plus de prescription d’objectifs concrets plutôt que l’utilisation de termes 
arbitraires tels que « moins » et « encore moins ».  

 
 
Fiche de suivi (annexe F) 

 

 Même parmi les quelques personnes sceptiques quant à l’utilisation de cette approche, les réactions à 
l’idée de l’enregistrement et du suivi des comportements étaient logiques et la grande majorité a 
estimé que cela pourrait être un outil utile.   
 

 Quelques-uns ont fait remarquer qu’ils trouvaient intrigant de suivre l’« humeur », ce qui, pour ceux 
qui avaient essayé de réduire ou d’arrêter, correspondait à leur propre expérience. En plus des 
suggestions mentionnées ci-dessus, certains ont également suggéré de suivre le montant dépensé, ce 
qui, selon eux, donnerait une idée de ce que l’on pourrait économiser.  
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 En termes de format, la plupart semblent préférer une application mobile pour le suivi. Ils ont estimé 
qu’elle serait plus facile à utiliser, facilement accessible et peut-être plus discrète. Quelques participants 
(dans tous les groupes) ont estimé qu’il serait pratique d’avoir une carte de suivi sur papier et que cela 
les responsabiliserait davantage.  
 
 

Titre du programme (annexe G) 
 
 Les réactions aux deux titres du programme, «  Vie100fumer/vapoter (Quit4Life) » ou 

« Mavie100fumer/vapoter (Quit4You) », ont été généralement tièdes. Tant les adolescents que les 
jeunes adultes, anglophones et francophones, ont décrit l’utilisation du chiffre 4 ou 100 comme 
« moche » et « gadget ». En français, certains participants étaient confus par l’utilisation du chiffre 100 
et sa pertinence pour le programme. 
 

 Quel que soit le public ou la langue, en termes de signification de chaque titre, la notion de « pour la 
vie » a été appréciée en raison de la permanence qu’elle exprime; et, peut-être une appréciation égale 
de la notion de « pour vous » en raison du sentiment plus personnel et de l’importance que cela 
représente pour la personne qui cherche à arrêter.  

 

 
Messages (annexe H) 
Les participants ont reçu deux séries de messages qui pourraient être utilisés dans le matériel de la future 
campagne sur le vapotage. La première série portait sur la cessation, la seconde sur la dépendance. 
 
 En ce qui concerne la langue utilisée, tous les messages étaient clairs et faciles à comprendre, tant en 

anglais qu’en français.  
 

 En ce qui concerne les différentes approches de communication utilisées, les participants ont eu 
tendance à aimer et à ne pas aimer tous les messages, ce qui suggère que l’utilisation de différentes 
approches peut être efficace pour atteindre un public plus large.  
 

 Dans l’ensemble, tant les adolescents que les jeunes adultes ont eu tendance à préférer les messages 
relatifs à la cessation (en anglais et en français) et à y réagir plus favorablement. En fait, lorsqu’on leur 
a demandé de choisir un message qui les motiverait le plus à agir, la plupart ont eu tendance à choisir 
un message parmi cette série de messages. 
 

 Le message « Prenez votre avenir en main. Laissez le vapotage derrière vous » a été de loin le plus 
apprécié. Les participants ont apprécié le fait qu’il soit bref, précis et responsabilisant, tout en étant 
une déclaration impérative qui n’est pas aussi autoritaire que d’autres. 
 

 Les participants ont également réagi favorablement au message « Vous êtes inquiet pour la santé de 
vos poumons? C’est maintenant le temps d’arrêter de vapoter » Il mettait l’accent sur un risque 
important pour la santé lié au vapotage. 
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 Le message « Mettez-vous au défi de ne pas vapoter  pendant un jour ou une semaine » a souvent été 
critiqué, mais seulement parce que cela semblait un objectif plutôt facile. Il a été remplacé par un mois 
ou simplement par « Mettez-vous au défi de ne pas vapoter », et les avis étaient plus favorables. 

 
 L’approche de messages tels que « Qu’est ce qu vous manquez parce que vous avez “besoin” de 

vapoter? » « Pourquoi plonger dans une dépendance à la nicotine? » et « Pourquoi risquer une 
dépendance à la nicotine? Le buzz n’en vaut pas la peine » ont été quelque peu rebutants pour certains 
participants. Pour certains, cela revenait à dire que le gouvernement faisait trop d’efforts, tandis que 
d’autres trouvaient le ton quelque peu rabaissant. En même temps, certains ont apprécié certains de 
ces sentiments. 

 
 
Entreprise de recherche :  
 
Earnscliffe Strategy Group Inc. (Earnscliffe) 
Numéro de contrat : HT372-202821/001/CY 
Date d’attribution du contrat : 29 juillet 2020 
 
Je certifie par la présente, en tant que représentante d’Earnscliffe Strategy Group, que les produits finaux 
sont entièrement conformes aux exigences de neutralité politique du gouvernement du Canada, telles que 
décrites dans la Politique de communication du gouvernement du Canada et dans la Procédure de 
planification et d’attribution de marchés de services de recherche sur l’opinion publique. Plus précisément, 
les produits livrables ne comprennent pas d’informations sur les intentions de vote, les préférences des 
partis politiques, les positions de l’électorat ou les évaluations des performances d’un parti politique ou 
de ses dirigeants. 
 
Signé :          Date : 7 décembre 2020 
 
Stephanie Constable, partenaire, Earnscliffe  
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INTRODUCTION   
 

Earnscliffe Strategy Group (Earnscliffe) est heureux de présenter à Santé Canada ce 
rapport qui résume les résultats d’une recherche qualitative sur l’abandon du 
vapotage chez les adolescents et les jeunes adultes. 
 
Des données récentes recueillies par le gouvernement du Canada ont montré une augmentation 
considérable de la prévalence du vapotage. L’augmentation relevée dans l’Enquête canadienne sur le tabac 
et la nicotine (ECTN) de 2019 semble être principalement due à l’utilisation de ces produits par les 
adolescents et les jeunes adultes. Grâce à des recherches supplémentaires, le gouvernement du Canada a 
découvert que 60 % des vapoteurs aimeraient arrêter à un moment donné, dont 35 % ont déclaré vouloir 
arrêter dans l’année qui vient. En ce qui concerne les adolescents, l’arrêt semble être moins prioritaire; les 
obstacles qui se posent à cet égard sont notamment les effets du sevrage et la pression des pairs. Ainsi, 
bien qu’il existe des recherches antérieurs  sur le comportement des Canadiens et Canadiennes face aux 
vapoteurs, Santé Canada aimerait explorer plus en profondeur les motivations des adolescents et des 
jeunes adultes à essayer d’arrêter de vapoter. Cette recherche vise également à aider Santé Canada à 
comprendre les besoins des adolescents et des jeunes adultes en ce qui concerne l’abandon du vapotage 
et le soutien dont ils ont besoin. 
 
Les objectifs généraux de la recherche étaient de comprendre ce qui motive les adolescents et les jeunes 
adultes à arrêter de vapoter, ainsi que de déterminer quels outils et ressources sont les plus utiles pour 
aider les adolescents et les jeunes adultes à y arriver. Les objectifs spécifiques de la recherche étaient les 
suivants :  
 
 Découvrir comment les adolescents et les jeunes adultes peuvent être encouragés à arrêter de vapoter; 
 Comprendre les outils et les ressources dont les adolescents et les jeunes adultes ont besoin pour 

soutenir leurs efforts pour arrêter de vapoter; 
 Tester de nouvelles ressources pour déterminer si elles répondent aux besoins des adolescents et des 

jeunes adultes qui tentent d’arrêter de vapoter. 
 
Les résultats de la recherche seront utilisés pour renouveler et mettre à jour le matériel de communication 
et de sensibilisation du public élaboré pour le renoncement du tabagisme  destiné aux adolescents de 12 
à 18 ans, afin d’y inclure des informations sur l’abandon des produits du vapotage u vapotage. En outre, 
les résultats de la recherche seront utilisés pour s’assurer que les adolescents et les jeunes adultes 
disposent des meilleurs outils et ressources pour arrêter de vapoter.  
 
Pour atteindre ces objectifs, Earnscliffe a mené une vague complète de recherche qualitative impliquant 
une série de quatorze (14) groupes de discussion en ligne entre le 17 et le 23 novembre 2020. Les groupes 
ont été menés avec des résidents de sept villes canadiennes : St. John’s, T.-N.-L.; Moncton, N.-B.; Montréal, 
QC; Toronto, ON; Regina, SK; Calgary, AB; et Vancouver, C.-B. Les groupes ont été menés avec des 
adolescents de 15 à 19 ans et des jeunes adultes de 20 à 24 ans. Les groupes avec les résidents de Montréal 
et Moncton ont été menés en français, les autres en anglais. Les participants aux groupes de discussion 
ont reçu un honoraire de 100 $ en guise de remerciement pour leur temps. 
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En annexe à ce rapport se trouvent le questionnaire, le guide de discussion, les matériaux utilisés et le 
rapport méthodologique. 
 

Il est important de noter que la recherche qualitative est une forme de recherche scientifique, sociale, 
politique et d’opinion publique. La recherche sur les groupes de discussion n’est pas conçue pour aider un 
groupe à atteindre un consensus ou à prendre des décisions, mais plutôt pour obtenir toute la gamme des 
idées, des attitudes, des expériences et des opinions d’un échantillon de participants sélectionnés sur un 
sujet défini. En raison du petit nombre de participants, on ne peut pas s’attendre à ce que les participants 
soient parfaitement représentatifs, au sens statistique du terme, de la population plus large dont ils sont 
issus, et les conclusions ne peuvent pas être généralisées de manière fiable au-delà de leur nombre.  
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CONCLUSIONS DÉTAILLÉES   
 
Ce rapport est divisé en trois sections : les comportements de vapotage actuels; les intentions de cesser 
de vapoter; et les réactions aux ébauches de documents sur la cessation et les campagnes.  
 
Sauf indication contraire, les résultats représentent les résultats combinés indépendamment du public, 
du lieu ou de la langue (anglais et français). Les citations utilisées tout au long du rapport ont été 
sélectionnées pour donner vie à l’analyse et fournir des commentaires textuels uniques des participants 
dans les différents lieux.  
 
Veuillez vous référer à l’annexe A : Rapport méthodologique pour un glossaire des termes utilisés dans le 
rapport.  
 

Comportements actuels en matière de vapotage  
Les groupes de discussion ont commencé par une première discussion d’échauffement au cours de laquelle 
les participants ont fait part de leurs comportements actuels en matière de vapotage, notamment la durée 
de leur vapotage, la fréquence des séances, l’utilisation de la nicotine et leurs préférences en matière de 
saveurs. On a ensuite demandé aux participants s’ils avaient déjà essayé d’arrêter de vapoter, s’ils 
envisageaient un moment où ils voudraient arrêter de le faire et comment ils s’y prendraient.  
 
Dans l’ensemble, les habitudes de vapotage actuelles varient, bien que la majorité des participants 
vapotaient de façon quotidienne, certains un jour sur deux ou de manière occasionnelle la fin de semaine 
avec des amis dans un cadre social. Cela variait en fonction du groupe d’âge, environ la moitié des jeunes 
adultes vapotaient quotidiennement ou seulement la fin de semaine avec des amis. Chez les adolescents 
de 15 à 19 ans, la grande majorité vapotaient tous les jours, voire toutes les heures, tandis que peu 
vapotaient occasionnellement avec des amis.  
 
Quel que soit le groupe d’âge, les participants ont déclaré avoir vapoté entre six mois et cinq ou six ans, 
mais la plupart d’entre eux ont vapoté pendant un à deux ans. En ce qui concerne la concentration de 
nicotine, les adolescents de 15 à 19 ans étaient plus nombreux à ne pas connaître la concentration de 
nicotine qu’ils utilisaient, tandis que tous ceux de 20 à 24 ans savaient si leurs produits contenaient de la 
nicotine ou non. La concentration globale de nicotine dans les produits de vapotage varie, bien que les 
participants plus jeunes (de 15 à 19 ans) utilisent plus régulièrement des concentrations plus élevées (de 
35 mg à 50 mg chez ceux qui sont au courant) que ceux des groupes plus âgés. En ce qui concerne les 
saveurs, les fruits étaient préférés par presque tous, en particulier la mangue, ainsi que la menthe. Alors 
que peu de participants ont déclaré apprécier le goût du tabac, n’importe quel goût, ou aucun goût du 
tout.  
 
Il est à noter que plusieurs de ceux qui vapotent moins fréquemment, par exemple la fin de semaine avec 
des amis ou lors de rassemblements sociaux, ont déclaré qu’ils ne se considéraient pas comme des 
vapoteurs. Lorsqu’on leur a demandé pourquoi, la plupart ont répondu que c’était parce qu’ils ne 
pensaient pas en avoir besoin, ou qu’ils étaient dépendants. 
 

« Je ne me considère pas comme un vapoteur. Je le fais seulement quand je sors avec des amis 
tous les vendredis et samedis quand je bois ». – St. John’s, de 20 à 24 ans 
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« Étant donné que je le fais vraiment pas souvent, j’avais jamais vraiment genre envisagé 
arrêter, étant donné que vu que ma fréquence est basse, j’ai pas de répercussions sur ma santé 
ou quoi que ce soit. Donc, je me dis soit ça va rester stable, ou peut-être un moment, je sais 
pas, je serais juste tannée puis je vais arrêter. » – Montréal, de 20 à 24 ans  

 
Bien qu’il y ait eu quelques variations en termes de motivation pour le vapotage, l’influence des pairs et 
la prédominance du vapotage dans les milieux sociaux ont été significatives. Les participants ont indiqué 
qu’ils vapotaient parce que c’était : amusant/agréable (y compris l’attrait des saveurs); 
calmant/soulagement du stress; aidant à se concentrer; alternative acceptable à la cigarette/aide à 
réduire la consommation de cigarettes; et, pratique (car on peut le faire partout, y compris à l’intérieur). 
Les adolescents de 15 à 19 ans semblent le faire pour soulager le stress, aider à réduire l’anxiété, s’amuser 
avec leurs amis et passer du temps, ce qui, selon certains, est particulièrement utile dans le contexte 
actuel de la pandémie. Alors que les jeunes adultes de 20 à 24 ans semblaient s’adonner à des activités 
sociales (p. ex., des rencontres sociales) ou comme moyen d’aider à arrêter de fumer la cigarette.  
 

« Je fumais environ un paquet par jour avant de commencer à vapoter, je le remplace en 
quelque sorte, je suppose. C’est assez agréable d’être à l’intérieur et de ne pas avoir à sortir 
en hiver, c’est sûr, et c’est moins cher à mon avis. » – Regina, de 20 à 24 ans 

 
Parmi ceux qui ont commencé à vapoter pour aider à arrêter de fumer, tous n’ont pas indiqué qu’ils 
avaient réussi. Certains ont indiqué qu’ils continuaient à fumer la cigarette, tandis que d’autres ont réussi 
à arrêter complètement de fumer. Il convient de noter que de nombreux participants qui fumaient ou 
continuent de fumer la cigarette ont indiqué qu’ils ont l’impression de vapoter beaucoup plus maintenant 
qu’ils ne fumaient de cigarettes. Lorsqu’ils ont été interrogés, ils ont expliqué que la vapotage est 
beaucoup plus pratique et socialement acceptable (c.-à-d. qu’il peut se faire discrètement à l’intérieur, 
sans odeur ni odeur de tabac) et que le fait de prendre une bouffée ou un coup de vapotage crée une 
dépendance.  
 

« Je faisais la transition pour arrêter de fumer quand j’ai commencé à vapoter, et dans l’espoir 
que cela m’aiderait au moins à réduire le nombre de fois que je fume. J’ai vraiment remarqué 
que la fréquence de vapotage est plus élevée que celle de la cigarette. En général, pour des 
raisons pratiques, je n’aurais pas besoin de sortir, je pourrais le faire n’importe où, il n’y aurait 
pas d’odeur désagréable ou quelque chose comme ça. » – Toronto, de 20 à 24 ans 
 

Lorsqu’on leur a demandé s’ils percevaient certains inconvénients liés au vapotage, la plupart des 
personnes interrogées ont eu tendance à citer des effets négatifs sur la santé : maux de gorge et 
problèmes respiratoires (particulièrement pendant l’exercice ou le sport) et maux d’estomac, nausées et 
perte d’appétit. Au-delà des effets négatifs sur la santé, les participants ont également cité le coût, le 
sentiment de dépendance ou d’accoutumance et les inconvénients des dispositifs de vapotage tels que : 
dispositifs qui coulent, nécessité de remplacer des pièces (p. ex., les serpentins) et/ou perte totale de 
leurs dispositifs de vapotage.  
 

Intentions d’abandonner  
Les participants ont ensuite été interrogés sur leurs expériences passées en matière de réduction ou 
d’abandon du vapotage, y compris sur l’approche qu’ils ont adoptée et les sources qu’ils ont utilisées. Ils 
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ont également été interrogés sur leurs intentions futures et s’ils envisagent un moment où ils ne 
vapoteraient plus, et ce qu’ils feraient s’ils avaient le sentiment de vouloir arrêter.  
 
Lorsqu’on leur a demandé s’ils avaient déjà essayé d’arrêter de vapoter ou de réduire la fréquence/la 
quantité de leur vapotage, plusieurs dans chacun des groupes d’adolescents (de 15 à 19 ans) et la moitié 
ou plus dans chacun des groupes de jeunes adultes (de 20 à 24 ans) ont levé la main. Il semble que 
beaucoup d’entre eux n’aient pas perçu le besoin de réduire ou d’arrêter, arguant qu’ils ne vapotaient pas 
assez souvent ou qu’ils étaient moins susceptibles de souffrir de problèmes de santé étant donné leur âge.  
 
Il est intéressant de noter que plusieurs d’entre eux, en particulier les adolescents de 15 à 19 ans, avaient 
le sentiment qu’il serait assez facile d’arrêter de vapoter, certainement plus facile que d’arrêter de fumer 
la cigarette. Les jeunes adultes de 20 à 24 ans et/ou ceux qui vapotent plus souvent, étaient un peu plus 
dubitatifs.  

 
Les raisons pour lesquelles ils ont essayé de réduire la fréquence/la quantité de leur vapotage ou d’arrêter 
complètement de vapoter étaient diverses, notamment le désir de réduire les dépenses, de se sentir mieux 
(en particulier ceux qui font du sport) et de limiter la dépendance.  
 
Un certain nombre de ceux qui avaient essayé d’arrêter de vapoter dans le passé ont dit avoir essayé le 
« sevrage brutal » en jetant ou en cachant leurs appareils. D’autres ont parlé d’acheter moins souvent des 
dosettes ou des liquides de remplacement ou de passer à des vaporisateurs jetables.   
 
Lorsqu’on leur pose la question, la majorité, en particulier les jeunes adultes de 20 à 24 ans, peuvent 
envisager un avenir où ils ne vapoteront plus. Plusieurs ont indiqué le moment où ils pourraient vouloir 
fonder une famille (ou être enceinte) comme une raison logique (ou un moment dans le temps) pour 
arrêter. Certains participants ont parlé d’attendre la fin de la pandémie, tandis que d’autres ont mentionné 
avoir essayé de réduire leur consommation parce qu’il était devenu évident qu’ils vapotaient plus 
fréquemment, étant toujours à la maison. Les adolescents de 15 à 19 ans ont eu plus de mal à imaginer 
un moment précis où ils pourraient vouloir arrêter, bien qu’ils n’aient pas nécessairement envisagé de 
vapoter pour le reste de leur vie. Cela était en grande partie lié au fait qu’ils pensaient qu’il serait 
relativement facile d’arrêter de vapoter.  
 
En termes de ressources, la plupart se sentent capables d’arrêter de vapoter par eux-mêmes, bien que 
certains suggèrent de s’adresser à un ami ou à un membre de la famille pour obtenir des conseils et/ou un 
soutien. Très peu d’entre eux, voire aucun, ont dit utiliser d’autres ressources telles que les lignes 
téléphoniques d’aide au renoncement du tabagisme, les conseils en ligne, les applications mobiles, les 
médecins ou les pharmaciens.  
 

« Moi, si je veux arrêter, j’irais voir mon père. C’est quelqu’un qui aime bien fumer. Il a pu 
arrêter, donc il pourra me conseiller comment faire aussi. Je peux me servir de son exemple. » 
– Moncton, de 20 à 24 ans 
 
« J’ai demandé à mes amis, si je le fais souvent, de ne plus me laisser le faire et ils respectent 
cela. Ils m’ont aidé à m’en sortir ». – Calgary, de 15 à 19 ans 
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Réactions au programme d’abandon et au matériel de campagne  
Le reste des discussions a été consacré à l’examen des documents visant à aider les adolescents à arrêter 
de vapoter et/ou de fumer. Les matériels testés comprenaient une variété d’informations, de graphiques, 
de messages et deux titres pour le programme de sevrage.  
 
Les participants ont reçu les informations suivantes concernant le programme de Santé Canada.  
 

Au début des années 2000, Santé Canada a élaboré un programme pour aider les adolescents à 
arrêter de fumer. Au début de cette année, il a mis à jour le programme pour y inclure des 
informations et des outils pour aider les adolescents à arrêter de vapoter également. Le programme 
consiste en un manuel pour guider les adolescents dans le processus d’abandon du tabac et/ou du 
vapotage et un guide de l’animateur pour les séances de groupe, mais le ministère envisage 
également d’utiliser certaines ressources numériques.  

 
Les documents ont été examinés et seront présentés dans ce rapport dans l’ordre suivant : 
 
Raisons d’arrêter de fumer ou de vapoter (annexes A et B) 
Comment allez-vous arrêter de fumer ou de vapoter (annexe C) 
Plan n° 1 Cesser de fumer ou de vapoter avec l’aide d’un(e) ami(e) (Annexe D) 
Plan n° 2 : Réduire la consommation d’abord, puis cesser de vapoter (annexe E) 
Fiche de suivi (annexe F) 
Titre du programme (annexe G) 
Messages (annexe H) 
 
 
Raisons d’arrêter de fumer ou de vapoter (annexes A et B) 
Les participants ont d’abord pu voir l’annexe A à l’écran. Il leur a été demandé d’examiner les informations 
en silence; une discussion de groupe a suivi. 
 
Lorsqu’on leur a fourni une liste de raisons pour arrêter de fumer ou de vapoter (annexe A), les participants 
ont convenu que les raisons étaient claires et faciles à comprendre et qu’il y avait au moins une raison à 
laquelle les participants pouvaient s’identifier.  
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Annexe A – Raisons d’arrêter de fumer ou de vapoter 
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Toutefois, en ce qui concerne la présentation, certains (quel que soit leur âge) ont estimé que s’ils avaient 
lu la liste combinée, comme indiqué ci-dessus, ils auraient supposé qu’elle s’adressait aux personnes qui 
fument la cigarette et non à elles (celles qui vapotent). Ils ont expliqué que, selon eux, de nombreuses 
raisons (p. ex., les odeurs désagréables) ne s’appliquaient pas à eux et étaient plus pertinentes pour les 
fumeurs. La plupart ont indiqué qu’ils auraient préféré que les raisons soient présentées séparément.  
 
Dans certains cas, cette situation a été aggravée par le fait que certains des messages ont été rédigés par 
quelqu’un qui ne fume pas ou qui ne vapote pas (p. ex., « J’attends de pouvoir sortir pour fumer. »).  
 
Les participants ont ensuite reçu des listes distinctes (annexe B). 
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Annexe B – Raisons pour cesser de fumer ou de vapoter 
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La plupart ont estimé qu’ils pouvaient mieux se voir dans ces listes, car les raisons d’arrêter de vapoter 
étaient plus clairement délimitées.     
 
Cela dit, certains inconvénients perçus ont été recensés en fournissant les listes côte à côte. Certains ont 
estimé que les informations étaient répétitives, étant donné que certaines des raisons étaient les mêmes. 
Plus important encore, certains ont également souligné que parce qu’il y avait moins de raisons d’arrêter 
de vapoter, on avait l’impression que le vapotage était en quelque sorte mieux que le tabagisme, ce qui 
donnait un certain niveau de permission. Les participants ont suggéré que si les listes n’étaient pas 
adjacentes les unes aux autres dans les documents du programme, le message selon lequel il y a moins de 
raisons de ne pas vapoter ne serait pas implicite. 
 

« J’aime ça [l’annexe B] beaucoup plus que l’autre [l’annexe A], parce que toutes les choses qui 
s’appliquent au vapotage ne s’appliquent pas au tabagisme. C’est donc une bonne chose que 
vous les ayez séparés. » – Toronto, de 15 à 19 ans 

 
Quelle que soit la présentation, lorsqu’on leur a demandé s’il manquait quelque chose, les participants 
ont estimé que si les raisons fournies avaient un sens, elles avaient tendance à être fortement axées sur 
les aspects sociaux du vapotage et à négliger de mettre l’accent sur les raisons (objectivement plus 
importantes) de santé pour arrêter de vapoter.  
 
Comment allez-vous arrêter de fumer ou de vapoter (annexe C) 
On a d’abord montré aux participants un graphique qui combinait l’abandon du tabac et du vapotage. On 
leur a demandé d’examiner l’information en silence; une discussion de groupe a suivi. On leur a ensuite 
montré un graphique qui séparait « Comment allez-vous arrêter de fumer » et « Comment vous allez 
arrêter de vapoter ». 
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Les réactions au graphique « Comment allez-vous arrêter de fumer ou de vapoter » (annexe C) ont été 
contradictoires. Certains l’ont trouvé amusant et ont aimé le suivre pour voir où ils aboutiraient. D’autres 
ont trouvé que c’était très animé et légèrement déroutant.   
 
Annexe C – Comment allez-vous arrêter de fumer ou de vapoter  

 
 
L’idée de plans personnalisés basés sur votre propre situation était généralement attrayante. Tous ont eu 
tendance à apprécier le fait qu’il y avait une gamme de plans et il est à noter que les plans présentés 
étaient généralement conformes aux approches utilisées par ceux qui avaient déjà essayé de réduire ou 
d’arrêter leur consommation ou qui envisageraient de le faire s’ils étaient intéressés par une telle 
démarche.  
 
Plusieurs ont déclaré qu’ils auraient aimé avoir plus d’informations sur chaque approche, mais ces 
préoccupations ont été apaisées lorsque les participants ont reçu des informations plus détaillées sur le 
plan n° 1 « Cesser de fumer ou de vapoter avec l’aide d’un(e) ami(e) » (annexe D) et le plan n° 2 « Réduire 
la consommation d’abord, puis cesser de vapoter » (annexe E).     
 
Contrairement à « Raisons pour cesser de fumer ou de vapoter » (annexe A), de nombreux participants 
ont préféré avoir un seul graphique pour le tabagisme et le vapotage plutôt que des graphiques distincts, 
parce que les chemins suggérés pour arrêter étaient pratiquement les mêmes.  
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Annexe C – Comment allez-vous arrêter de fumer ou de vapoter 

 
 
Il est à noter que certains participants ont estimé qu’ils auraient préféré que les plans soient placés dans 
l’ordre suivant, n° 1, n° 2, n° 3 (de gauche à droite), plutôt que n° 1, n° 3, n° 2.  
 

« Je dirais que le seul truc qui bogue, c’est que le plan numéro 1, 3, 2, c’est pas en ordre, mais 
je dirais que c’est juste les chiffres. Je ne sais pas si je suis la seule qui a vu ça? » Montréal, de 
20 à 24 ans 
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Plan n° 1 : Cesser de fumer ou de vapoter avec l’aide d’un(e) ami(e) (Annexe D) 
Les participants ont pu voir deux graphiques qui fournissent des informations plus détaillées sur deux des 
approches suggérées. Il leur a été demandé d’examiner les informations en silence; une discussion de 
groupe a suivi. 
 
Si tous ne sont pas d’accord sur le fait que cette approche pourrait leur convenir, la plupart estiment que 
ce niveau de détail est un pas dans la bonne direction.   
 
Annexe D – Plan n° 1 : Cesser de fumer ou de vapoter avec l’aide d’un(e) ami(e) 
 

 
 
Certains ont demandé plus de conseils et d’idées sur la façon dont un ami pourrait inciter quelqu’un qui 
vapote à arrêter de vapoter. Il y avait également une certaine incertitude et un certain malaise quant à la 
responsabilité que cette approche fait peser sur les autres pour leur succès. On a beaucoup discuté du 
type d’ami qu’il faudrait, notamment pour savoir si ce serait un avantage ou un inconvénient si l’ami ne 
vapote pas (ou s’il n’envisageait pas aussi d’arrêter). Certains ont estimé qu’il serait peut-être préférable 
de confier cette responsabilité à un groupe ou à un conseiller.  
 

« C’est juste une préférence personnelle, mais je ne choisirais pas cette méthode. Je réalise 
que c’est [le vapotage] un problème qui me concerne et je ne voudrais pas mettre la pression 
sur quelqu’un d’autre pour qu’il m’aide. » St. John’s, de 20 à 24 ans 
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En ce qui concerne le ton et le langage utilisés, quel que soit l’âge, certains adolescents et jeunes adultes 
ont estimé que c’était un peu trop enfantin et que le gouvernement du Canada essayait trop de paraître 
cool (p. ex., les cigs, le tape m’en cinq). Les participants ont estimé qu’un ton et un langage plus sérieux, 
non pointu ou accusateur, seraient plus appropriés. 
 
 
Plan n° 2 : Réduire la consommation d’abord, puis cesser de vapoter (annexe E) 
 
Cette approche et son contenu ont été assez largement appréciés. Elle a été jugée utile et réaliste, et 
plusieurs participants ont dit que c’est le genre de chose qu’ils essaieraient.  
 
Annexe E – Plan n° 2 : Réduire la consommation d’abord, puis cesser de vapoter  
 

 
 
Parmi les suggestions d’amélioration, on peut citer différentes façons de mesurer la diminution de 
l’utilisation (p. ex., en comptant la fréquence de remplacement des dosettes/serpentins achetés) plutôt 
que chaque bouffée ou « séance », ce qui semble irréaliste. Certains ont également indiqué qu’ils auraient 
préféré un peu plus de prescription d’objectifs concrets plutôt que l’utilisation de termes arbitraires tels 
que « moins » et « encore moins ».  
 

« J’ai jamais vraiment pensé à utiliser ce moyen-là. Puis je pense vraiment que ça pourrait 
marcher. Je pense qu’ils ont vraiment bien fait de le mettre là. Je pense, ça peut vraiment aider 
du monde. » – Montréal, de 15 à 19 ans 

 
 
  



Santé Canada – Recherche sur l'abandon du vapotage chez les adolescents et les jeunes adultes – Rapport de recherche  

 
 
 

 21 

Fiche de suivi (annexe F) 
Pour soutenir le plan n° 2 « Réduire la consommation d’abord, puis cesser de vapoter » (annexe E), les 
participants ont ensuite reçu un graphique illustrant une carte qu’ils pouvaient utiliser pour suivre leur 
comportement. On leur a demandé d’examiner l’information en silence; une discussion de groupe a suivi. 
 
Annexe F – Fiche de suivi  
 

 
 
Même parmi les quelques personnes sceptiques quant à l’utilisation de cette approche, les réactions à 
l’idée de l’enregistrement et du suivi des comportements étaient logiques et la grande majorité a estimé 
que cela pourrait être un outil utile.   
 
Quelques-uns ont fait remarquer qu’ils trouvaient intrigant de suivre l’« humeur », qui, pour ceux qui 
avaient essayé de réduire ou d’arrêter, correspondait à leur propre expérience (c.-à-d. les changements 
d’humeur). En plus des suggestions mentionnées ci-dessus, certains ont également suggéré de suivre le 
montant dépensé, ce qui, selon eux, donnerait une idée de ce que l’on pourrait économiser.  
 
En termes de format, la plupart semblent préférer une application mobile pour le suivi, bien que plusieurs 
préfèrent la version papier, estimant qu’il serait à la fois pratique et motivant de l’enregistrer sur un journal 
tangible à chaque fois. La plupart ont estimé que l’application mobile serait plus facile à utiliser, facilement 
accessible et bienvenue d’un point de vue de discrétion. Il est à noter que quelques participants ont estimé 
qu’il serait préférable d’avoir les deux formats afin que l’utilisateur puisse choisir la méthode qu’il préfère, 
et qu’il soit accessible à tous.  
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Titre du programme (annexe G) 
Les participants ont pu voir deux titres, Vie100fumer/vapoter et Mavie100fumer/vapoter (Quit4Life et 
Quit4You) 4, pour le programme, un à la fois à l’écran. Il leur a été demandé d’examiner les informations 
en silence; une discussion de groupe a suivi. 
 
Les réactions aux deux titres des programmes ont été généralement tièdes. Tant les jeunes adultes que 
les adolescents, anglophones et francophones, ont décrit l’utilisation des chiffres 4 et 100 comme 
« moche » et « gadget ».  
 
À noter qu’en français, certains participants se sont interrogés sur la signification du chiffre 100 et sur sa 
pertinence pour le programme. Ils se sont demandé si le programme comprenait 100 conseils. En anglais, 
il semble y avoir moins de confusion autour de l’utilisation du chiffre 4 pour remplacer le mot « for ». 
 

« Je trouve que c’est un peu complexe à comprendre, genre Ma vie100fumer, 100? Le 
chiffre 100, zéro, c’est complexe à comprendre, en fait. » – Moncton, de 20 à 24 ans  

 
« Je sais pas. C’est quoi le programme? Si le numéro 100, c’est applicable dans le programme, 
c’est meilleur, mais juste pour moi. » – Moncton, de 20 à 24 ans  

 
En ce qui concerne la signification de chaque titre, la notion de « pour la vie » a été appréciée dans une 
certaine mesure en raison de la permanence qu’elle exprime; et, peut-être une appréciation égale de la 
notion de « pour vous » en raison du sentiment plus personnel et de l’importance que cela accorde à la 
personne qui cherche à arrêter de fumer. Ces résultats étaient cohérents en anglais et en français.  

 
« Pour moi, c’est la même chose. Et je pense qu’aussi, si vous utilisez le “ma”, avant que ça 
dise “vie100fumer”, c’est plus personnel parce que quand vous lisez, vous pensez à vous-même 
parce que ça dit “ma vie”, et pas juste “vie”. » – Moncton, de 20 à 24 ans 

 

 

Messages (annexe H) 
Les participants ont reçu deux séries de messages, un à la fois. La première série (de 1 à 5) concernait la 
cessation, la seconde (de 6 à 9) la dépendance. Il leur a été demandé d’examiner les messages en silence, 
puis d’écrire dans le clavardage, celui qu’ils jugeaient le plus efficace et celui qu’ils jugeaient le moins 
efficace pour encourager et motiver les adolescents à arrêter de vapoter.  
 

1. Prenez votre avenir en main. Laissez le vapotage derrière vous. 
2. La nicotine crée une forte dépendance, mais il est possible d’arrêter de vapoter. Pourquoi  pas  

maintenant? 
3. Mettez-vous au défi de ne pas vapoter pendant un jour ou une semaine. 
4. Tu as commencé à vapoter à cause d’un ami. Pourquoi ne pas arrêter avec un ami? 
5. Vous êtes inquiet  pour la santé de vos poumons? C’est maintenant le temps d’arrêter de vapoter. 

 
6. Ne laissez pas la nicotine contrôler votre vie. Ne vapotez pas. 
7. Qu’est-ce que vous manquez parce que vous avez « besoin » de vapoter? 
8. Pourquoi plonger dans une dépendance à la nicotine? 
9. Pourquoi risquer une dépendance à la nicotine? Le buzz n’en vaut pas la peine. 
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Bien que chaque message soit examiné séparément ci-dessous, en termes de langue utilisée, les 
participants ont estimé que tous les messages étaient clairs et faciles à comprendre.  
 
Dans l’ensemble, les adolescents et les jeunes adultes ont eu tendance à préférer les messages relatifs à 
la cessation et à y réagir plus favorablement. En fait, lorsqu’on leur a demandé de choisir un message qui 
les motiverait le plus à agir (c.-à-d. à envisager de cesser de vapoter), la plupart ont eu tendance à choisir 
un message parmi cette série de messages. 
 
Cela dit, les participants ont eu tendance à aimer et à ne pas aimer tous les messages, ce qui laisse 
entendre que l’utilisation de messages différents permettra d’atteindre un public plus large.  
 
Série sur l’abandon 
 
1. Prenez votre avenir en main. Laissez le vapotage derrière vous.  

Ce message a été de loin le plus apprécié par les adolescents et les jeunes adultes, ainsi que par les 
anglophones et les francophones. La plupart des participants ont apprécié le fait qu’il aille droit au but, 
qu’il responsabilise et qu’il ait un impact. Ils ont également apprécié la dimension positive et pleine 
d’espoir qu’implique le fait de se tourner vers l’avenir et d’envisager un avenir où l’on ne vapote pas 
(en particulier pour les jeunes adultes de 20 à 24 ans). Cependant, quelques participants ont estimé 
que le message était un peu trop insistant, critique, voire condescendant, en particulier le message 
« Laissez le vapotage derrière vous ».  

 
« Je trouve que c’est un peu provocateur quand même, mais ça reste quand même 
relativement passif, ça laisse un doute, tsé tu réfléchis. » – Montréal, de 15 à 19 ans 
 
« C’est la responsabilisation. C’est à toi de décider. C’est toi qui peux changer. Ça ne peut pas 
être quelqu’un d’autre. Au bout du compte, t’es le seul à pouvoir arrêter ce que tu fais. » – 
St. John’s, de 20 à 24 ans 

 
 
2. La nicotine crée une forte dépendance, mais il est possible d’arrêter de vapoter. Pourquoi  pas  

maintenant? 

Ce message n’a pas souvent été sélectionné parmi les publics et les langues comme étant le plus ou le 
moins efficace pour encourager ou motiver les jeunes à arrêter de vapoter. Davantage de participants 
de 15 à 19 ans l’ont choisi comme le moins efficace par rapport à ceux de 20 à 24 ans. Ceux qui l’ont 
aimé, ont trouvé qu’il était simple, positif et plein d’espoir. Les plus critiques ont estimé qu’il manquait 
de substance, qu’il était un peu verbeux et qu’il était un peu trop direct et explicite dans le 
questionnement « Pourquoi  pas  maintenant? »  

 
« Pourquoi  pas  maintenant, ce n’est pas quelque chose qui se fait tout seul. Ça me fait penser 
à quand tu es triste et que quelqu’un te dit “ne sois pas triste”. C’est comme si c’était bon… Je 
suis guéri. » – St. John’s, de 15 à 19 ans 
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« Je pense que ça se contredit. Il dit que la nicotine crée une forte dépendance, pourquoi ne 
pas arrêter maintenant, mais comme tu peux pas arrêter maintenant parce que cela crée une 
forte dépendance ». – St. John’s, de 15 à 19 ans 
 

 
3. Mettez-vous au défi de ne pas vapoter pendant un jour ou une semaine. 

Les réactions à ce message ont été polarisées (entre les publics et les langues). Parmi les adolescents 
et les jeunes adultes qui l’ont aimé, il a semblé être une première étape logique et on a aimé qu’il 
fournisse un objectif concret auquel aspirer. Là encore, la réduction de la fréquence ou de la quantité 
de vapotage a été considérée comme une approche logique pour cesser de vapoter, une approche que 
certains ont déjà essayée dans le passé. Ces participants ont également apprécié le défi que 
représentait le message. Toutefois, ceux qui ont critiqué ce message ont fait valoir qu’il semblait être 
un objectif plutôt noble et qu’il impliquait la permission de continuer à vapoter une fois l’objectif 
atteint. Le message a été modifié en un mois ou simplement « Relevez le défi de ne pas vapoter », et 
les avis étaient plus favorables.  

 
« C’est celui auquel les gens peuvent se connecter le plus universellement. Quand tu dis défi, 
beaucoup de gens aiment pouvoir relever un défi ». – Toronto, de 20 à 24 ans 
 
« C’est bien de voir si tu peux le faire, tu peux même continuer et te mettre au défi d’arrêter 
pour une autre semaine ou un autre jour. » – Calgary, de 20 à 24 ans 
 
« C’est un peu comme si on se débarrassait de la question, on essaie d’arrêter pour le reste de 
sa vie, pas seulement pour un jour ou une semaine. Il semble que cela encourage les gens à 
arrêter pour voir s’ils en sont capables, puis ils peuvent y revenir après ». – St. John’s, de 15 à 
19 ans 
 
« L’idée du défi. C’est juste ça. Je trouve que c’est comme, c’est une bonne idée. Ça amène le 
sujet d’une manière pas trop sévère. » – Montréal, de 15 à 19 ans 

 
 
4. Tu as commencé à vapoter à cause d’un ami. Pourquoi ne pas arrêter avec un ami? 

Les réactions à ce message étaient également souvent mitigées, indépendamment de l’âge ou de la 
langue. En fait, même ceux qui ont choisi ce message comme le plus efficace ont eu des choses positives 
et négatives à dire à son sujet. Plusieurs n’étaient pas à l’aise avec le reproche fait aux amis. Comme 
mentionné précédemment, les participants considèrent que leurs habitudes de vapotage sont de leur 
responsabilité. Cela étant dit, beaucoup d’entre eux ont également pu s’identifier au fait qu’ils ont 
commencé à vapoter avec un ami. Un certain nombre de participants (adolescents et jeunes adultes) 
ont suggéré de modifier la phrase en conséquence : « Tu as commencé à fumer avec un ami ». Quant 
à la deuxième partie, « Pourquoi ne pas arrêter avec un ami? » la plupart ont estimé que c’était un bon 
plan et ont aimé l’idée de ne pas le faire seul. Là encore, un débat s’est engagé sur la question de savoir 
quel ami serait le plus utile (c.-à-d. celui qui ne vapote pas, celui qui vapote, celui qui a aussi l’intention 
d’arrêter). 
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« J’ai l’impression que beaucoup de gens commencent à vapoter socialement. Si tu as 
quelqu’un avec qui arrêter, c’est moins intimidant. Pour moi, le simple fait de rejoindre un club 
est intimidant, donc ça donne un autre moyen de ne pas arrêter tout seul. » – Vancouver, de 
15 à 19 ans 
 
« La seule chose que je n’aime pas, c’est le “à cause d’un ami”. Il semble que tu blâmes 
quelqu’un et la dernière chose que je voudrais faire c’est de blâmer quelqu’un pour mes choix 
personnels ». – St. John’s, de 15 à 19 ans 
 
« Je comprends qu’est-ce que ça veut faire, mais tsé, ultimement, c’est sa consommation donc 
je trouve que de blâmer quelqu’un d’autre, je trouve que c’est un peu… c’est pas pertinent. » 
– Montréal, de 20 à 24 ans  

 
 
5. Vous êtes inquiet pour la santé de vos poumons? C’est  maintenant le temps d’arrêter de vapoter. 

Ce message n’a pas souvent été sélectionné comme étant le plus ou le moins efficace, bien qu’il soit 
axé sur un risque sanitaire important lié au vapotage. Si la plupart des personnes, quel que soit leur 
âge et sant égard au public, ne doutaient pas de la crédibilité du message, de nombreux adolescents 
et jeunes adultes estimaient qu’il était exagéré. Nous avons également constaté que certains 
participants n’étaient pas encore prêts à affronter ces faits. Encore une fois, il faut garder à l’esprit que 
ces publics en ont déduit qu’ils ne se sentent pas particulièrement sensibles ou vulnérables étant donné 
leur jeune âge. 
 

« Ça touche les effets. C’est quoi l’effet? C’est les poumons. Ça me donne conscience que notre 
santé est en danger, donc il faut arrêter de vapoter. » – Moncton, de 20 à 24 ans  
 
« Pas vraiment pertinent pour moi. C’est quelque chose que j’entends tout le temps. Je le vois 
sur chaque paquet de cigarettes que j’achète. » – Toronto, de 20 à 24 ans 
 
« Je trouve que quand c’est négatif, moi ça m’incite pas à vouloir… je le sais que c’est 
dangereux, tout ça, mais dès que c’est du négatif, j’ose même pas le lire, parce que ça m’enlève 
du moral. » – Moncton, de 15 à 19 ans 
 
 

Série sur la dépendance 
 
6. Ne laissez pas la nicotine contrôler votre vie. Ne vapotez pas. 

Parmi la série de messages sur la dépendance, si les réactions à ce message ont été mitigées, il a été le 
plus souvent choisi comme le plus efficace, tant par les adolescents que par les jeunes adultes. Ceux 
qui l’ont jugé efficace ont pensé qu’il était direct, et qu’il constituait une bonne leçon de vie qui a retenu 
leur attention. Ceux qui l’ont jugé moins efficace n’ont pas apprécié le ton, qui ressemblait plus à une 
directive qu’à une question que l’on se pose ou à un objectif à atteindre. 

 
« C’est un peu comme un ordre “ne vapotez pas”, comme un peu un jugement. » – Montréal, 
de 15 à 19 ans  
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« Dire aux gens de ne pas faire quelque chose ne fonctionne pas. Ça figure déjà sur chaque 
paquet de cigarettes et sur chaque paquet de vapotage et ça ne fonctionne manifestement 
pas ». – Calgary, de 15 à 19 ans 
 
« Dans le fond, moi je dirais que c’est le numéro 6 qui me déplait le moins parce que tsé c’est 
comme, on dirait que c’est comme une obligation, tsé “laisse-pas la nicotine contrôler ta vie, 
ne vapote pas.” C’est vraiment juste come on dirait qu’ils t’obligent, tsé comme “vapote pas, 
c’est pas une bonne affaire.” » – Moncton, de 20 à 24 ans  
 

 
7. Qu’est-ce que vous manquez parce que vous avez « besoin » de vapoter? 

Les adolescents et les jeunes adultes qui ont apprécié ce message ont estimé qu’il était efficace dans 
la mesure où il les a amenés à réfléchir à ce qu’ils avaient manqué. En revanche, ceux qui n’ont pas 
apprécié ce message ont estimé qu’il était condescendant et qu’il portait un jugement. Il est à noter 
que quelques participants français ont mentionné que s’ils comprenaient l’intention du message, ils le 
trouvaient gênant et peut-être mal traduit. 

 
« Je pense beaucoup à ce que je rate. J’ai toujours besoin de vapoter et quand je le perds, je 
le cherche frénétiquement. C’est celle qui m’a le plus marqué. » – Toronto, de 20 à 24 ans 
 
« La diminution réelle des raisons pour lesquelles les gens pourraient fumer. Il est bien connu 
qu’il y a de forts facteurs socio-économiques qui font que les gens sont plus susceptibles de 
fumer. Les gens sont plus susceptibles de fumer s’ils ne terminent pas leurs études secondaires 
ou s’ils vivent sous le seuil de pauvreté. Il semble que l’on ne soit pas sensible et que l’on ignore 
les raisons pour lesquelles les gens fument ». – Moncton, de 20 à 24 ans 

 
 
8. Pourquoi plonger dans une dépendance à la nicotine? 

De nombreux participants, quel que soit leur public ou leur langue, ont choisi ce message comme étant 
le moins efficace, principalement à cause du jeu de mots. Si certains ont dit qu’il était amusant et 
mignon, la plupart des jeunes adultes et des adolescents ont estimé qu’il n’était pas assez sérieux. En 
outre, beaucoup ont fait valoir que faire référence au « headrush » [MESSAGE ANGLAIS] associé au 
vapotage était quelque peu risqué, car le « headrush » était l’un des éléments qu’ils aimaient le plus 
du vapotage.  

 
« Jeu de mots, un peu moche, censé être sérieux mais qui en ruine le sérieux. Cela le rend 
moins crédible. » – Regina, de 20 à 24 ans 
 
« Certaines personnes ne voudraient pas plaisanter sur leur dépendance. » – St. John’s, de 15 
à 19 ans 
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9. Pourquoi risquer une dépendance à la nicotine? Le buzz n’en vaut pas la peine. 

Là encore, la plupart des participants, quel que soit leur âge ou leur langue, n’ont pas aimé la référence 
au « buzz », car c’est l’une des principales raisons pour lesquelles ils aiment vapoter. Cependant, les 
participants ont apprécié le message véhiculé, à savoir que « ça n’en vaut pas la peine ». C’était direct 
et logique.  

 
« De la façon dont c’est formulé, pour certains, le buzz en vaut la peine. En fait, je connais 
beaucoup de gens qui le font juste pour le buzz. » – St. John’s, de 20 à 24 ans 

 
« Pour moi, le buzz, c’est plus pour plaisir, c’est ça? C’est pas vraiment quelque chose qui 
m’appelle à arrêter. » – Montréal, de 20 à 24 ans  
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CONCLUSIONS  
 
Malgré le fait que très peu d’adolescents de 15 à 19 ans ou de jeunes adultes de 20 à 24 ans pensent qu’ils 
auraient des difficultés à arrêter de vapoter, et qu’ils ne consulteraient probablement pas une ressource 
du gouvernement du Canada (ou de Santé Canada) pour obtenir des conseils ou du soutien, les réactions 
aux ébauches de documents de communication ont été généralement favorables. 
 
Tous les documents et messages sont apparus généralement crédibles, même s’il y avait certaines 
préférences en termes de messages et de présentation des informations. 
 
La plupart des participants des deux publics étaient à l’aise avec les approches pour arrêter de vapoter 
(c.-à-d., avec l’aide d’un(e) ami(e)), en réduisant la consommation ou en fixant une date d’arrêt) et ont 
apprécié les informations et les outils plus détaillés sur la manière de le faire. En effet, l’utilisation de la 
technologie pour créer des outils numériques pourrait être le moyen le plus efficace de s’adresser à ce 
public. Par exemple, la plupart ont estimé qu’ils seraient plus enclins à utiliser une application mobile pour 
suivre leurs comportements de vapotage et pourraient voir comment une application pourrait leur fournir 
des conseils utiles pour les guider/encourager à continuer à travailler pour arrêter de vapoter. 
 
Les approches en matière d’abandon du vapotage étaient très proches de celles que les participants ont 
adoptées dans le passé (pour ceux qui ont essayé d’arrêter ou de réduire leur consommation) ou qu’ils 
envisageraient d’adopter à l’avenir. Cela dit, la plupart d’entre eux considèrent leurs habitudes de 
vapotage comme une question personnelle et sont réticents à rejeter la faute ou le fardeau sur leurs amis.  
 
Certaines informations et certains messages ont été jugés trop directifs et/ou condescendants par les 
deux publics, et dans certains cas, trop gadgets et enfantin. Par exemple, en ce qui concerne le 
programme, la majorité des jeunes adultes et des adolescents auraient préféré que les titres 
Vie100fumer/vapoter et Mavie100fumer/vapoter (Quit4Life ou Quit4U) soient rédigés de façon claire 
plutôt que d’utiliser un chiffre ou une lettre pour remplacer un mot (« 4 » au lieu de « for »; « U » au lieu 
de « you »). 
 
Et, bien que l’aspect social du vapotage semble être assez convaincant, il semble y avoir un plus grand 
appétit (et un manque perçu de contenu) pour les informations sur les conséquences négatives du 
vapotage sur la santé. La plupart des personnes interrogées ont dit avoir elles-mêmes vécu un certain 
nombre de situations telles que : des changements d’humeur/de comportement, des problèmes de 
capacité pulmonaire qui affectent les performances sportives, des nausées, des maux d’estomac et une 
perte d’appétit.  
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ANNEXE A : RAPPORT MÉTHODOLOGIQUE  
 
Méthodologie  
Pour atteindre ces objectifs, Earnscliffe a mené une vague complète de recherche qualitative impliquant 
une série de quatorze (14) groupes de discussion en ligne entre le 17 et le 23 novembre 2020. Les groupes 
ont été menés avec des résidents de sept villes canadiennes : St. John’s, T.-N.-L.; Moncton, N.-B.; Montréal, 
QC; Toronto, ON; Regina, SK; Calgary, AB; et Vancouver, C.-B. Dans chaque ville, les groupes ont duré 
environ 1,5 heure et ont été menés avec des adolescents de 15 à 19 ans et des jeunes adultes de 20 à 
24 ans. Le groupe composé de résidents de Montréal et de Moncton s’est déroulé en français, les autres 
en anglais. 
 

Calendrier et composition des groupes de discussion 
Ville Audience Modérateur Participants Date et heure 

Toronto, ON Jeunes adultes (de 20 à 24 ans) Stephanie Constable 10 Mardi 17 novembre, 17 h 30 (HNE) 

Regina, SK Jeunes adultes (de 20 à 24 ans) Stephanie Constable 8 Mardi 17 novembre, 19 h 30 (HNE) 

Moncton, N.-B. Jeunes adultes (de 20 à 24 ans) Stephanie Constable 7 Mercredi 18 novembre, 16 h (HNE) 

Montréal, QC Jeunes adultes (de 20 à 24 ans) Stephanie Constable 8 Mercredi 18 novembre, 18 h (HNE) 

Calgary, AB Jeunes adultes (de 20 à 24 ans) Stephanie Constable 9 Mercredi 18 novembre, 20 h (HNE) 

Toronto, ON Adolescents (de 15 à 19 ans) Doug Anderson 11 Mercredi 18 novembre, 17 h 30 (HNE) 

Vancouver, C.-B. Jeunes adultes (de 20 à 24 ans) Doug Anderson 12 Mercredi 18 novembre, 19 h 30 (HNE) 

Montréal, QC Adolescents (de 15 à 19 ans) Stephanie Constable 9 Jeudi 19 novembre, 18 h (HNE) 

Calgary, AB Adolescents (de 15 à 19 ans) Stephanie Constable 11 Jeudi 19 novembre, 20 h (HNE) 

Regina, SK Adolescents (de 15 à 19 ans) Doug Anderson 10 Jeudi 19 novembre, 18 h (HNE) 

Vancouver, C.-B. Adolescents (de 15 à 19 ans) Doug Anderson 12 Jeudi 19 novembre, 20 h (HNE) 

St. John’s, T.-N.-L. Jeunes adultes (de 20 à 24 ans) Doug Anderson 13 Lundi 23 novembre, 15 h 30 (HNE) 

St. John’s, T.-N.-L. Adolescents (de 15 à 19 ans) Doug Anderson 8 Lundi 23 novembre, 17 h 30 (HNE) 

Montréal, QC Adolescents (de 15 à 19 ans) Stephanie Constable 9 Lundi 23 novembre, 17 h 30 (HNE) 

 
 
Recrutement 
Les participants ont été recrutés à l’aide d’un questionnaire de sélection (inclus dans l’annexe C).  
 
Les publics cibles étaient les adolescents de 15 à 19 ans et les jeunes adultes de 20 à 24 ans. Le 
questionnaire de sélection contenait une série de questions standard pour s’assurer que les participants 
étaient qualifiés en fonction de leur âge et de leurs habitudes de consommation. En outre, nous avons 
sélectionné les participants pour nous assurer que nous visions un bon mélange de sexes, de revenus du 
ménage, d’ethnicités, etc.  
 
Quality Response et leurs fournisseurs sélectionnés ont d’abord contacté les membres de leurs bases de 
données respectives par courriel, puis par téléphone afin de présélectionner les participants en fonction 
de la rapidité et des économies réalisées. Tous les participants ont été contactés avant les rencontres pour 
confirmer leur présence.  
 
Pour les groupes de la région de Toronto, Quality Response s’est appuyé sur leur base de données 
exclusive sur les Canadiens. Pour les groupes d’autres villes, Quality Response a fait appel à des 
fournisseurs sélectionnés qui ont chacun leur propre base de données sur les Canadiens vivant dans leur 
région.  
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Pour les groupes de St. John’s (NF), Moncton (N.-B.) et Regina (SK), Quality Response s’est appuyé sur 
Metroline. La base de données de Metroline sur ces marchés comprend environ 4 500 Canadiens. Les 
nouveaux participants sont ajoutés à leur base de données par le biais de recommandations et de publicité 
en ligne. Metroline établit le profil de sa base de données en fonction de diverses caractéristiques, 
notamment : le lieu, l’état civil, la profession, le revenu, le tabagisme, les habitudes de consommation 
d’alcool, etc.  
 
Pour les groupes de Montréal, QC Quality Response s’est appuyé sur MBA Recherche. Leur vaste base de 
données comprend environ 35 000 Canadiens à travers le Québec. Ils utilisent des annonces Google, leur 
site Web, des listes téléphoniques de RDD et des références pour recruter de nouveaux participants. En 
plus d’une variété de données démographiques, le profilage de MBA Recherche comprend les types 
d’automobiles, la consommation de substances et les attributs des téléphones portables.  
 
Pour les groupes de Calgary, Quality Response s’est appuyé sur la coordination qualitative. Leur base de 
données compte environ 5 500 Calgariens. Qualitative Coordination utilise des références et des 
annonces en ligne pour trouver de nouveaux participants. Leur base de données n’est pas profilée, et les 
nouveaux inscrits sont seulement invités à indiquer leur nom complet, leur adresse électronique, leur date 
de naissance et leur lieu de résidence.  
 
Pour les groupes de Vancouver, en Colombie-Britannique, Quality Response s’est appuyé sur la base de 
données de Walmsley Research, qui comprend environ 5 500 résidents de Vancouver. Ils s’appuient sur 
des recommandations et des annonces en ligne pour recruter dans leur base de données. En plus d’une 
variété de données démographiques, leur base de données est profilée pour : l’âge des enfants, la 
profession, la profession du conjoint, les problèmes de santé, etc.  

 
Modération 
Compte tenu du calendrier accéléré, deux modérateurs ont été utilisés pour mener les groupes de 
discussion. Stephanie Constable a dirigé la première nuit des groupes tandis que Doug Anderson a observé 
pour s’assurer que les deux étaient conscients du déroulement des groupes de discussion et impliqués 
dans toute conversation sur les changements potentiels du guide de discussion ou du déroulement de la 
conversation pour les groupes suivants. 
 

Note sur l’interprétation des résultats de la recherche qualitative 
Il est important de noter que la recherche qualitative est une forme de recherche scientifique, sociale, 
politique et d’opinion publique. La recherche sur les groupes de discussion n’est pas conçue pour aider un 
groupe à atteindre un consensus ou à prendre des décisions, mais plutôt pour obtenir toute la gamme 
des idées, des attitudes, des expériences et des opinions d’un échantillon de participants sélectionnés sur 
un sujet défini. En raison du petit nombre de participants, on ne peut pas s’attendre à ce que les 
participants soient parfaitement représentatifs, au sens statistique du terme, de la population plus large 
dont ils sont issus et les conclusions ne peuvent pas être généralisées de manière fiable au-delà de leur 
nombre. 
 

Rapports 
Sauf indication contraire, les résultats représentent les résultats combinés indépendamment du public, 
du lieu ou de la langue (anglais et français). Les citations présentées dans le rapport sont sélectionnées 
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uniquement pour donner vie au rapport et pour fournir des commentaires textuels uniques des 
participants dans les différents lieux. 
 
Glossaire 
Vous trouverez ci-dessous un glossaire des termes utilisés dans le rapport. Ces expressions sont utilisées 
lorsque des groupes de participants partagent un point de vue spécifique. Sauf indication contraire, cela 
ne signifie pas que le reste des participants sont en désaccord avec le point en question, mais plutôt que 
d’autres n’ont pas commenté ou n’ont pas eu d’opinion forte sur la question.     
 

Terme Définition 

Quelques Le terme quelques est utilisé lorsque moins de 10 % des participants ont 
donné des réponses similaires. 

Plusieurs Plusieurs est utilisé lorsque moins de 20 % des participants ont répondu 
par des réponses similaires. 

Certains L’expression certains est utilisée lorsque plus de 20 %, mais nettement 
moins de 50 % des participants ont donné des réponses similaires. 

Bon nombre L’expression bon nombre est utilisée lorsque près de 50 % des participants 
ont donné des réponses similaires. 

Majorité/Pluralité Les termes majorité ou pluralité sont utilisés lorsque plus de 50 %, mais 
moins de 75 % des participants ont répondu par des réponses similaires. 

La plupart L’expression la plupart est utilisée lorsque plus de 75 % des participants ont 
donné des réponses similaires. 

Vaste majorité L’expression vaste majorité est utilisée lorsque presque tous les 
participants ont donné des réponses similaires, mais que plusieurs d’entre 
eux avaient des points de vue différents. 

Unanime/Presque tous Les termes à l’unanimité ou presque sont utilisés lorsque tous les 
participants ont donné des réponses similaires ou lorsque la grande 
majorité des participants ont donné des réponses similaires et que les 
quelques autres ont refusé de commenter le sujet en question. 
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ANNEXE B : GUIDE DE DISCUSSION   
 
Introduction 10 min. 10 min. 
Le modérateur se présente et explique son rôle, qui est de poser des questions, de s’assurer que tout le 
monde a la possibilité de s’exprimer, de tenir compte du temps et d’être objectif, c’est-à-dire de ne pas 
favoriser d’intérêt particulier. Le modérateur mentionne les éléments suivants aux participants : 
 
 Le nom de l’entreprise pour laquelle il travaille et le type d’entreprise qui l’emploie (c.-à-d. une 

entreprise indépendante de recherche en marketing) 
 Le rôle des participants, soit de parler ouvertement et franchement des opinions, de se rappeler qu’il 

n’y a pas de bonnes ou de mauvaises réponses et qu’il n’est pas nécessaire d’être d’accord avec les 
autres. 

 Le fait que les résultats sont confidentiels et communiqués sous forme agrégée, que les individus ne 
sont pas identifiés et que la participation est volontaire. 

 La durée de la séance (1,5 heure). 
 La présence de tout observateur, son rôle et son objectif, et les moyens d’observation (observation et 

écoute à distance). 
 La présence et le but de tout enregistrement de la séance. 
 Il doit confirmer que les participants sont à l’aise avec la plateforme et certains paramètres spécifiques 

tels que : comment se mettre en sourdine et se désensibiliser; où se trouve le bouton de levée de la 
main; et, la boîte de discussion. 
 

 Le modérateur doit expliquer le but de la recherche et divulguer le commanditaire de la recherche, 
décrit, au minimum. Le gouvernement du Canada, et plus particulièrement Santé Canada, explore le 
sujet du vapotage (et du tabagisme). 
 

Le modérateur demandera aux participants de se présenter.  
 
Étant donné le sujet de notre discussion d’aujourd’hui, je voudrais demander à chacun de vous de vous 
présenter par votre prénom uniquement, et de nous dire depuis combien de temps vous vapotez, à quelle 
fréquence vous le faites (c.-à-d. toutes les heures, tous les jours, toutes les semaines, etc.), et ce que vous 
vapotez normalement (c.-à-d. les produits contenant de la nicotine et à quelle concentration, les arômes 
vapotés (avec ou sans nicotine), le cannabis, etc.) 
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Réchauffement et contexte 20 min. 30 min. 
 
Je voudrais commencer par une question assez générale.  
  
 Que signifie le vapotage pour vous?  
 Pouvez-vous me dire pourquoi vous vapotez? 

o Qu’est-ce qui vous plaît du vapotage? Pourquoi dites-vous cela? 
o Y a-t-il quelque chose que vous n’aimez pas du vapotage? Pourquoi dites-vous cela? 
 

 [MAINS LEVÉES] Quelqu’un ici a-t-il déjà essayé de réduire la fréquence ou la quantité de son vapotage 
ou d’arrêter de vapoter? 
 
[SI ON A ESSAYÉ D’ARRÊTER DANS LE PASSÉ] 
o Pouvez-vous me parler un peu de cela? Par exemple… 

 Pourquoi avez-vous essayé d’arrêter? Quelle était votre principale motivation? 

 Quelle approche ou quel processus avez-vous utilisé? 

 Comment vous sentiez-vous par rapport à vos progrès? 

 Avez-vous remarqué des changements dans votre santé, votre humeur, votre comportement?  

 S’agissait-il de changements positifs ou négatifs?  

 Avez-vous essayé d’obtenir de l’aide?  
[SI OUI] 

 Où vous êtes-vous adressé pour obtenir de l’aide? 

 Qu’avez-vous pensé de ces ressources? Pourquoi? 
[SI NON] 

 Pourquoi pas? 

 Si vous deviez réessayer, que feriez-vous différemment? Pourquoi? 
 

 Envisagez-vous un moment où vous pensez que vous pourriez vouloir arrêter de vapoter? 
o Quand est-ce que ce serait? Pourquoi? 
o Avez-vous le sentiment qu’il sera facile ou difficile d’arrêter de vapoter? Pourquoi pensez-vous 

cela? 
o Comment pensez-vous pouvoir arrêter de vapoter?  
o Pensez-vous que vous seriez en mesure d’arrêter de vapoter tout seul? Pourquoi ou pourquoi pas? 
o Que pensez-vous utiliser ou dont vous avez besoin pour vous aider à arrêter de vapoter? Pourquoi? 
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o Où iriez-vous chercher de l’aide pour arrêter de vapoter si vous en aviez besoin? Pourquoi?  
Sondez : 

 Amis ou famille 

 Counseling en ligne 

 Enverriez-vous des textos ou discuteriez-vous avec un conseiller? Pourquoi ou pourquoi pas? 

 Groupes de soutien locaux à l’école ou dans votre communauté 

 Lignes d’aide 

 Téléphoneriez-vous ou vous connecteriez-vous virtuellement? Pourquoi ou pourquoi pas? 

 Carte de suivi 

 Application mobile 

 Qu’attendez-vous d’une application? 

 Quelles informations espérez-vous trouver/utiliser sur une application? 

 Ressource 

 Autre (veuillez préciser) 
 
 À main levée, à l’heure actuelle, qui fume la cigarette tous les jours ou occasionnellement?  

o Si oui, avez-vous déjà pensé à arrêter ou essayez-vous d’arrêter? 
 Pour ceux qui fument, seriez-vous d’accord ou non avec les différentes perspectives partagées jusqu’à 

présent? Pourquoi? 
 
 

Test du matériel de campagne   
Au début des années 2000, Santé Canada a élaboré un programme pour aider les jeunes à cesser de 
fumer. Au début de cette année, il a mis à jour le programme pour y inclure des informations et des outils 
pour aider les jeunes à arrêter de vapoter également. Le programme consiste en un manuel pour guider 
les jeunes dans le processus pour arrêter de fumer et/ou de vapoter et un guide de l’animateur pour les 
séances de groupe, mais le ministère envisage également d’utiliser certaines ressources numériques.  
 
Pour le reste de notre discussion, je partagerai mon écran pour vous montrer les différents éléments du 
manuel et évaluer vos réactions afin de les aider à développer et à perfectionner ces documents.  
 
Il est important de noter que tous ces matériaux sont en cours de développement, mais ne sont pas encore 
dans leur état final. Votre contribution est sollicitée en termes de contenu. 
 
De plus, à certains moments, nous utiliserons la fonction de clavardage pour pouvoir enregistrer vos 
réactions. 

 

Raisons d’arrêter de fumer ou de vapoter (annexes A et B) 10 min. 40 min.
  
Nous allons d’abord examiner les raisons d’arrêter de fumer ou de vapoter. Là encore, ces raisons 
pourraient être incluses dans le manuel mis à jour, de sorte qu’il s’agit davantage du contenu que du 
format. 
 
LE MODÉRATEUR AFFICHE L’ANNEXE A À L’ÉCRAN 
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Le modérateur doit sonder : 
 Dans l’ensemble, que pensez-vous de ces raisons et de ce que vous voyez ici? Pourquoi?  
 Certaines de ces informations étaient-elles nouvelles pour vous? Lesquelles? 
 Est-ce que cela correspond à votre expérience? En d’autres termes, les informations correspondent-

elles aux raisons pour lesquelles vous pourriez vouloir arrêter de fumer ou de vapoter? Pourquoi ou 
pourquoi pas? 

 Pouvez-vous penser à d’autres raisons pour arrêter de fumer ou de vapoter? 
 Ces questions vous concernent-elles? Pourquoi ou pourquoi pas? 
 Sont-elles faciles à comprendre ou non? Pourquoi? 
 L’information est-elle présentée de manière claire ou non? Pourquoi dites-vous cela? 
 L’un de ces messages vous motiverait-il à arrêter de fumer ou de vapoter? Pourquoi ou pourquoi pas? 

 
Maintenant, je voudrais vous montrer une autre façon de présenter l’information. 
 
LE MODÉRATEUR AFFICHE L’ANNEXE B À L’ÉCRAN 
 
Le modérateur doit sonder : 
 Que pensez-vous de cette façon de présenter l’information? Pourquoi? 
 L’information est-elle présentée de manière claire ou non? Pourquoi dites-vous cela? 
 Parmi les deux façons de présenter l’information, laquelle préférez-vous? Pourquoi? 
 

Comment allez-vous arrêter de fumer ou de vapoter? (annexe C)25 min. 65 min.
  
Le volet suivant décrit comment on peut s’y prendre pour arrêter de fumer ou de vapoter. Encore une 
fois, veuillez prendre quelques minutes pour passer en revue ce volet en silence, puis nous discuterons 
des réactions en groupe.  
 
LE MODÉRATEUR AFFICHE L’ANNEXE C À L’ÉCRAN 
 
Le modérateur doit sonder : 
 Dans l’ensemble, quelle est votre impression de ce graphique? 
 L’information est-elle présentée de manière claire ou non? Pourquoi dites-vous cela? 
 Comment pourrait-on l’améliorer? 
 Êtes-vous à l’aise avec l’idée de présenter les moyens d’arrêter de fumer et de vapoter au moyen d’un 

seul graphique? Pourquoi ou pourquoi pas? 
 Préféreriez-vous que ceux-ci soient présentés sous forme de deux graphiques distincts? Pourquoi? 
 
Maintenant, je voudrais vous montrer une autre façon de présenter l’information. 
 
LE MODÉRATEUR AFFICHE L’ANNEXE D À L’ÉCRAN 
 
Le modérateur doit sonder : 
 Que pensez-vous de cette façon de présenter l’information? Pourquoi? 
 L’information est-elle présentée de manière claire ou non? Pourquoi dites-vous cela? 
 Parmi les deux façons de présenter l’information, laquelle préférez-vous? Pourquoi? 
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Plan n° 1, arrêter avec l’aide d’un ami 
 Que pensez-vous du plan n° 1, « Arrêter avec l’aide d’un ami »? Pourquoi? 
 Avez-vous songé à essayer cette méthode pour arrêter de vapoter? Pourquoi ou pourquoi pas? 
 Si vous décidiez d’arrêter de vapoter, pensez-vous que vous essaieriez ce plan? Pourquoi ou pourquoi 

pas? 
 

LE MODÉRATEUR AFFICHE L’ANNEXE D À L’ÉCRAN 
 
Le modérateur doit sonder : 
 Dans l’ensemble, quelle est votre impression de ces informations? Pourquoi? 
 Ce type d’information serait-il utile? Pourquoi ou pourquoi pas? 

o Comment vous voyez-vous utiliser cela? Pourquoi? 
 Cela vous motiverait-il à essayer d’arrêter de vapoter? Pourquoi ou pourquoi pas? 
 Comment, le cas échéant, pourrait-elle être améliorée? Pourquoi dites-vous cela? 
 
Plan n° 2, réduire d’abord; puis arrêter 
 Que pensez-vous du plan n° 2, « Réduire d’abord, puis arrêter de vapoter »? Pourquoi? 
 Avez-vous songé à essayer cette méthode pour arrêter de vapoter? Pourquoi ou pourquoi pas? 
 Si vous décidiez d’arrêter de vapoter, pensez-vous que vous essaieriez ce plan? Pourquoi ou pourquoi 

pas? 
 
LE MODÉRATEUR AFFICHE L’ANNEXE E À L’ÉCRAN 
 
Le modérateur doit sonder : 
 Dans l’ensemble, quelle est votre impression de ces informations? Pourquoi? 
 Ce type d’information serait-il utile? Pourquoi ou pourquoi pas? 

o Comment vous voyez-vous utiliser cela? Pourquoi? 
 Cela vous motiverait-il à essayer d’arrêter de vapoter? Pourquoi ou pourquoi pas? 
 Comment, le cas échéant, ces informations pourraient-elles être améliorées? Pourquoi dites-vous 

cela? 
 

Carte de suivi 5 min. 70 min.
  
Je voudrais vous montrer un autre élément qu’ils envisagent. 
 
LE MODÉRATEUR AFFICHE L’ANNEXE F À L’ÉCRAN 
 
Le modérateur doit sonder : 
Il s’agit d’une carte de suivi sur papier qui est actuellement insérée dans le manuel du programme pour 
enregistrer le nombre de cigarettes fumées par jour et pour suivre leur progression. Elle s’inscrit dans le 
cadre du plan n° 2, « Réduire d’abord, puis arrêter » (annexe E). 
 Dans l’ensemble, que pensez-vous de l’idée d’inclure dans le manuel un encart comme celui-ci, qui 

pourrait être utilisé pour suivre le nombre de séances de vapotage et suivre vos progrès? Pourquoi? 
 Est-ce quelque chose que vous utiliseriez? Pourquoi ou pourquoi pas? 
 Visuellement, que pensez-vous de celui-ci? Est-il attrayant? Pourquoi ou pourquoi pas? 
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o A-t-il l’air facile à utiliser? Pourquoi ou pourquoi pas? 
o Est-il facile à lire? 

 Préférez-vous utiliser une carte de suivi sur papier ou une version de la carte pour application mobile? 
Pourquoi? 

 

Titre du programme 5 min. 75 min.
  
Maintenant que vous avez une meilleure idée du programme, du manuel et de certains de ses éléments, 
j’aimerais savoir ce que vous pensez du titre. Deux options s’offrent à vous (Vie100fumer; Ma 
vie100fumer).  
 
LE MODÉRATEUR DOIT AFFICHER CHAQUE TITRE UN PAR UN À L’ÉCRAN DE MANIÈRE ALÉATOIRE.  
 
Le modérateur doit sonder pour chacun d’entre eux : 
 Que pensez-vous de ce titre? Pourquoi? 
 Est-ce approprié? Pourquoi ou pourquoi pas? 
 Est-ce pertinent? Pourquoi ou pourquoi pas? 
 Quel est le principal message qu’il transmet?  
 Le ton du titre convient-il à une ressource sur le sevrage du vapotage? Pourquoi ou pourquoi pas? 
 
UNE FOIS QUE LES DEUX OPTIONS ONT ÉTÉ DISCUTÉES :  
 
 Lequel préférez-vous? Pourquoi? 
 Quelle est le plus approprié pour une ressource pour arrêter de fumer ou de vapoter? Pourquoi? 
 Avez-vous d’autres suggestions de titre? 
 
 

Test des messages 15 min. 90 min.
  
J’aimerais consacrer quelques minutes à l’examen d’une série de messages qui pourraient être utilisés 
dans le matériel de campagne futur. Je les afficherai à l’écran et je vous demande de prendre quelques 
minutes pour examiner chaque déclaration. Une fois que vous aurez passé en revue chacune d’entre elles, 
veuillez prendre un moment pour noter dans le clavardage quelle déclaration vous semble la plus efficace 
pour encourager et motiver les jeunes à arrêter de vapoter et quelle est la moins efficace. Veuillez noter 
vos réponses dans le clavardage comme suit : le plus = #X; le moins = #X. 
 
Les messages comprennent : 
 

10. Prenez votre avenir en main. Laissez le vapotage derrière vous. 
11. La nicotine crée une forte dépendance, mais il est possible d’arrêter de vapoter. Pourquoi pas 

maintenant? 
12. Mettez-vous au défi de ne pas vapoter pendant un jour ou une semaine. 
13. Tu as commencé à vapoter à cause d’un ami. Pourquoi ne pas arrêter avec un ami? 
14. Vous êtes inquiet pour la santé de vos poumons? C’est maintenant le temps d’arrêter de vapoter. 

 
15. Ne laissez pas la nicotine contrôler votre vie. Ne vapotez pas. 
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16. Qu’est-ce que vous manquez parce que vous avez « besoin » de vapoter? 
17. Pourquoi plonger dans une dépendance à la nicotine? 
18. Pourquoi risquer une dépendance à la nicotine? Le buzz n’en vaut pas la peine. 

 
[LE MODÉRATEUR DOIT AFFICHER LES DEUX BLOCS DE MESSAGES SÉPARÉMENT ET APPROFONDIR :] 
 Dans l’ensemble, que pensez-vous de ces messages? 
 Qu’est-ce qui vous a semblé le plus efficace? Pourquoi? 
 Qu’est-ce qui vous a semblé le moins efficace? Pourquoi? 
 Y a-t-il eu quelque chose de confus ou de peu clair? Quoi? Pourquoi? 
 En général, les avez-vous jugés crédibles? Certains vous semblent-ils non crédibles? Lesquels? 

Pourquoi? 
 L’une de ces déclarations vous motiverait-elle à agir? Pourquoi ou pourquoi pas?  

o Si oui, laquelle ou lesquelles? Pourquoi? Quel type d’actions (parler à quelqu’un, chercher des 
informations supplémentaires, etc.)  

 

Conclusion 5 min. 90 min. 
 
L’ANIMATEUR VÉRIFIERA DANS L’ARRIÈRE-SALLE ET SONDERA LES AUTRES DOMAINES D’INTÉRÊT. 
 
 Voilà qui conclut ce que nous devions couvrir ce soir. Nous vous sommes vraiment reconnaissants 

d’avoir pris le temps de partager vos points de vue. Votre contribution est très importante. 
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ANNEXE C : APPENDICES  

Raisons pour cesser de fumer ou de vapoter (annexe A)  
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Raisons pour cesser de fumer ou de vapoter (annexe B)  

 
 
  



Santé Canada – Recherche sur l'abandon du vapotage chez les adolescents et les jeunes adultes – Rapport de recherche  

 
 
 

 41 

Comment allez-vous arrêter de fumer ou de vapoter (annexe C)  
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Plan n° 1 : Cesser de fumer ou de vapoter avec l’aide d’un(e) ami(e) (Annexe D)  
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Plan n° 2 : Réduire la consommation d’abord, puis cesser de vapoter (annexe E)  
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Fiche de suivi (annexe F)  
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Titre du programme (annexe G)  
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Messages (annexe H)  

 
Abandon 
 
1. Prenez votre avenir en main. Laissez le vapotage derrière vous. 
2. La nicotine crée une forte dépendance, mais il est possible d’arrêter de vapoter. Pourquoi 

pas maintenant? 
3. Mettez-vous au défi de ne pas vapoter pendant un jour ou une semaine. 
4. Tu as commencé à vapoter à cause d’un ami. Pourquoi ne pas arrêter avec un ami? 
5. Vous êtes inquiet pour la santé de vos poumons? C’est maintenant le temps d’arrêter de 

vapoter. 
 
Dépendance 

 
6. Ne laissez pas la nicotine contrôler votre vie. Ne vapotez pas. 
7. Qu’est-ce que vous manquez parce que vous avez « besoin » de vapoter? 
8. Pourquoi plonger dans une dépendance à la nicotine? 
9. Pourquoi risquer une dépendance à la nicotine? Le buzz n’en vaut pas la peine. 
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ANNEXE D : QUESTIONNAIRE DE SÉLECTION   
 
SOMMAIRES DES GROUPES DE DISCUSSION 

 Recrutez 12 personnes pour que 8 se présentent 

 Tous les participants doivent avoir un accès internet à haut débis (QS9) et une caméra (webcam) (QS10) 

 TOUS doivent vapoter actuellement (QS14) 

 Groupe 1 :  Jeunes adultes (20-24) (QS1)  

 Groupe 2 :  Adolescents (15-19) (QS1 OU QS7)  

 Doit assurer un bon mélange démographique (sexe, âge, revenu, ethnicité, etc.) 

 Veuillez noter les heures pour tous les groupes dans la grille ci-dessous 

 

Mardi 17 novembre 2020  
GROUPE 2 :  Jeunes adultes (20-24) Toronto, Ontario 
GROUPE 3 :  Jeunes adultes (20-24) Regina, Saskatchewan 

 
17h 30 HNE 

19h 30 HNE / 18:30 HNC 

Mercredi 18 novembre 2020 
GROUPE 4 :  Jeunes adultes (20-24) Moncton, Nouveau-Brunswick (francais) 
GROUPE 5 :  Jeunes adultes (20-24) Montréal, Québec (francais) 
GROUPE 6 :  Jeunes adultes (20-24) Calgary, Alberta 

 
16h 00 HNE / 17 00 HNA 

18h 00 HNE 
20h 00 HNE / 18:00 HNR 

Mercredi 18 novembre 2020 
GROUPE 8 :  Adolescents (15-19) Toronto, Ontario 
GROUPE 9 :  Jeunes adultes (20-24) Vancouver, Colombie-Britannique 

 
17h 30 HNE 

19h 30 HNE / 16:30 PST 

Jeudi 19 novembre 2020 
GROUPE 11 :  Adolescents (15-19) Montréal, Québec (francais) 
GROUPE 12 :  Adolescents (15-19) Calgary, Alberta 

 
18h 00 HNE 

20h 00 HNE / 18:00 HNR 

Jeudi 19 novembre 2020 
GROUPE 13 :  Adolescents (15-19) Regina, Saskatchewan 
GROUPE 14 :  Adolescents (15-19) Vancouver, Colombie-Britannique 

 
18h 00 HNE / 17 00 HNC 

20h 00 HNE / 17h 00 HNP 

Lundi 23 novembre 2020 
GROUPE 1 :  Jeunes adultes (20-24) St. John’s, Terre-Neuve 
GROUPE 7 :  Adolescents (15-19) St. John’s, Terre-Neuve 

 
15h 30 HNE / 17 00 HNT 
17h 30 HNE / 19 00 HNT 

Lundi 23 novembre 2020 
GROUPE 10 :  Adolescents (15-19) Montréal, Québec (francais) 

 
17h 30 HNE 

Nom du répondant : 
Numéro de téléphone du répondant :  
Numéro de téléphone du répondant :  
Numéro de télécopieur du répondant : 
Courriel du répondant : 
Source de l’échantillon : panel   aléatoire   client  référence 

Intervieweur :     
Date : 
Validé : 
Registre 
central :  
Listes : 
Quotas : 
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Bonjour, je m’appelle _______________ et je vous téléphone au nom d’Earnscliffe, une firme nationale 
de recherche sur l’opinion publique. Nous organisons une série de groupes de discussion pour le compte 
du gouvernement du Canada au sujet d’enjeux d’importance pour les Canadiens. Nous recherchons des 
personnes prêtes à prendre part à un groupe de discussion virtuel. Chaque participant recevra une somme 
pour sa participation. Puis-je poursuivre? 
 
 Oui CONTINUEZ 
 Non REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 
Votre participation est volontaire. Nous désirons connaître votre opinion. Nous ne tenterons pas de vous 
vendre quoi que ce soit ou de vous faire changer d’avis. La discussion se déroulera sous forme de table 
ronde et sera animée par un professionnel de la recherche. Tous les commentaires émis demeureront 
anonymes et seront regroupés avec ceux des autres participants afin de nous assurer qu’ils ne sont pas 
associés à une personne en particulier. Toutefois, avant de vous inviter à participer, j’aimerais vous poser 
quelques questions afin de m’assurer de la diversité du groupe de personnes. Puis-je poursuivre?  Ceci ne 
prendra que cinq minutes environ. 
 
 Oui CONTINUEZ 
 Non REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 
LISEZ À TOUS : « Cet appel peut être écouté ou enregistré à des fins d’évaluation ou de contrôle de la qualité. »  

CLARIFICATIONS SUPPLÉMENTAIRES AU BESOIN : 

 Pour m’assurer que je (l’intervieweur) lis les questions correctement et que je recueille vos réponses 

avec précision;  

 Pour évaluer mon travail comme évaluation de rendement (de l’intervieweur);  

 Pour vérifier que le questionnaire est exact ou correct (c.-à-d. évaluation de la programmation ITAO et 

de la méthodologie – nous assurer que nous posons les bonnes questions pour répondre aux exigences 

de nos clients en matière de recherche – comme un prétest); 

 Si l’appel est enregistré, l’enregistrement sert uniquement à évaluer le travail de l’intervieweur et est 

écouté immédiatement après l’entrevue. S’ils étaient absents au moment de l’entrevue, le client et le 

gestionnaire de projet pourraient également écouter l’enregistrement. Tous les enregistrements sont 

détruits après l’évaluation. 

 Les renseignements personnels que vous fournissez sont régis conformément à la Loi sur la protection 

des renseignements personnels. Nous recueillons uniquement la quantité minimale de renseignements 

pertinents dont nous avons besoin pour mener les groupes de discussion. 

 Vos opinions, points de vue et commentaires et ceux de votre enfant constituent des renseignements 

personnels. Les renseignements personnels que vous et votre enfant nous communiquez dans ce 

questionnaire seront recueillis, utilisés, conservés et divulgués par Santé Canada conformément à la Loi 

sur la protection des renseignements personnels et colligés en vertu de l’article 4 de la Loi sur le 

ministère de la Santé.  

 En plus d’assurer la protection de vos renseignements personnels, la Loi sur la protection des 

renseignements personnels vous autorise à consulter et à corriger les renseignements qui vous 

concernent. Pour en savoir plus sur ces droits, ou à propos de nos pratiques en matière de protection de 
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la vie privée, veuillez communiquer avec le coordonnateur de l’accès à l’information et de la protection 

de la vie privée de Santé Canada en composant le 613 948-1219 ou en écrivant à l’adresse hc.privacy-

vie.privee@canada.ca. Vous / votre enfant avez aussi le droit de déposer une plainte auprès du 

commissaire à la protection de la vie privée du Canada si vous croyez que vos renseignements 

personnels ont été traités de façon inadéquate. 

 Votre participation, ou celle de votre enfant, est volontaire. Vous êtes libre de retirer votre enfant à tout 

moment. Votre enfant est également libre de se retirer à tout moment. 

Cette recherche nécessitera la participation à un appel vidéo en ligne.   
 
S1. Auquel des groupes d’âge suivants appartenez-vous? Avez-vous… ? 
 
 ASSUREZ UNE BONNE DIVERSITÉ D’ÂGES DANS TOUTES LES SÉANCES 
  
 Moins de 15 ans  1 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 15 ans    2 DEMANDER DE PARLER AVEC UN ADULTE 18+ 
 16 à 19 ans   3  
 20 à 24 ans   4  
 25 ans et plus   5 CONTINUEZ POUR LA SÉANCE 4 
 NSP/RF    9 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 

POUR CEUX 15 ANS, LORSQUE L’ADULTE EST AU TÉLÉPHONE, RETOURNEZ À L’INTRODUCTION 

ET PASSER À QS2 

AUX PARENTS ENFANTS DE 15 ANS (APRÈS INTRODUCTION : 
 
S2. Pour cette étude, nous menons une série de discussions avec des jeunes âgés de 15 à 19 ans. Avec 

votre permission, nous aimerions inviter votre enfant à participer à une discussion sur [INSÉRER 
LA DATE] à [HEURE] ?  Elle durera 90 minutes et votre enfant recevra 100 dollars pour son temps. 

 
Nous menons ces groupes pour le compte de Santé Canada dans le but d’aider le ministère à 
explorer le sujet de la vaporisation et de l'arrêt de la vaporisation.  La discussion portera sur leurs 
opinions à propos de différent communications et messages liés aux vapotage et fumer. Votre 
consentement écrit pour que votre enfant participe à la discussion sera requis par courriel avant 
le début de la session.  Votre enfant sera-t-il disponible pour participer à une discussion en ligne 
le [INSÉRER LA DATE] à [HEURE] ? 

Oui     1  CONTINUEZ  
Non     2 REMERCIEZ ET TERMINEZ 

 
S3. L’enfant qui prendrait part à la séance est-il un garçon ou une fille, ou préfère ne pas s’identifier 

comme ni l’un ni l’autre?  (ASSUREZ UNE BONNE DIVERSITÉ) 
 
Garçon       1   
Fille       2 
Préfère ne pas s’identifier comme ni l’un ni l’autre 3 AUCUN MINIMUM  

 

mailto:privacy-vie.privee@canada.ca
mailto:privacy-vie.privee@canada.ca
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S4. Quel âge a l’enfant qui participerait?  (ASSUREZ UNE BONNE DIVERSITÉ) 
 

15-24     1 CONTINUEZ  
Autre     2 REMERCIEZ ET TERMINEZ 

 
S5. Afin d’assurer la diversité des jeunes qui participeront aux séances, nous devons leur poser 

quelques questions pour vérifier leur admissibilité. Si c’est un bon moment, pourrais-je parler à 
votre fils ou à votre fille maintenant? 

 

Oui     1  ATTENDEZ  POUR PARLER AVEC L’ENFANT 

Oui, mais il (elle) n’est pas disponible 2 FIXER UN AUTRE RENDEZ-VOUS 
Non     3 REMERCIEZ ET TERMINEZ 

 

ADOLESCENT (15 ANS) 
 
Bonjour, je m’appelle _______________.  Je vous téléphone de la part d’Earnscliffe, une firme nationale 
de recherche sur l’opinion publique. Nous organisons des groupes de discussion à propos des jeunes et le 
vapotage et tabac au nom de Santé Canada. Jusqu’à 12 adolescents prendront part à la discussion et, en 
guise de remerciement pour le temps qu’ils nous auront accordé, ils recevront une somme de 100 $. 
Toutefois, avant de vous inviter à vous joindre à nous, j’aimerais vous poser quelques questions pour 
m’assurer de la diversité du groupe. Puis-je poursuivre?   
 
 Oui CONTINUEZ 
 Non REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 
Votre participation est volontaire. Nous désirons connaître votre opinion. Nous ne tenterons pas de vous 
vendre quoi que ce soit ou de vous faire changer d’avis. La discussion se déroulera sous forme de table 
ronde et sera animée par un professionnel de la recherche. Tous les commentaires émis demeureront 
anonymes et seront regroupés avec ceux des autres participants afin de nous assurer qu’ils ne sont pas 
associés à une personne en particulier. Il est important que vous sachiez que toutes vos réponses 
demeureront confidentielles et que même vos parents ne les connaîtront pas. Vos réponses serviront 
uniquement à des fins de recherche et aideront à assurer la diversité des participants présents lors du 
groupe.   
 
S6. Pour les besoins de ce projet, nous devons parler à des adolescents et jeunes adultes de 15 à 24 

ans. Êtes-vous âgé(e) de 15 à 24 ans? 
 
 Oui CONTINUEZ 
 Non REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 
S7. Quel âge as-tu?  ASSUREZ UNE BONNE DIVERSITÉ  
 

15     1 CONTINUEZ FOR GROUP 2 
16-19     2 CONTINUEZ FOR GROUP 2 
20-24     3 CONTINUEZ FOR GROUP 1 
Autres     4 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
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[DEMANDER À TOUS] 
 
S8. Est-ce que vous, ou un membre de votre ménage, travaillez… ? 
 

 Oui Non 

Pour une firme de recherche marketing 1 2 

Pour un magazine ou un journal en ligne ou imprimé 1 2 

Pour une chaîne de radio ou de télévision 1 2 

Pour une agence de relations publiques 1 2 

Pour une agence de publicité ou de graphisme 1 2 

Pour un média en ligne ou comme auteur(e) d’un blogue 1 2 

Pour le gouvernement fédéral, ou provincial ou une 
administration municipale 

1 2 

Une association, une organisation ou une entreprise dont 
les activités ont trait de quelque manière que ce soit au 
tabac, au tabagisme, à la cigarette électronique ou au 
vapotage 

1 2 

Une compagnie de cessation de tabagisme 1 2 

Cabinet juridique 1 2 

 
SI « OUI » À L’UNE DE CES OPTIONS, REMERCIEZ ET TERMINEZ.   

 
S9. Avez-vous accès à un ordinateur équipé d'une connexion Internet à haut débit qui vous permettra 

de participer à un groupe de discussion en ligne ?   
 
 Oui  CONTINUER 
 Non  MERCI ET TERMINER 
 
S10. Votre ordinateur est-il équipé d'une caméra qui vous permettra d'être visible pour le modérateur 

et les autres participants dans le cadre d'un groupe de discussion en ligne ? 
 
 Oui  CONTINUER 
 Non  MERCI ET TERMINER 
 
S11. Avez-vous une adresse électronique personnelle qui est actuellement active et à votre disposition 

?   
 
 Oui  CONTINUER, VEUILLEZ ENREGISTRER L’ADDRESSE COURRIEL  
 Non  MERCI ET TERMINER 
 
S12. NE DEMANDEZ PAS – NOTEZ LE SEXE  (ASSUREZ UNE BONNE DIVERSITÉ) 

 
 Homme        1   
 Femme        2  
Préfère ne pas s’identifier comme ni l’un ni l’autre  3 AUCUN MINIMUM  
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S13. Est-ce que vous résidez normalement dans la région de [INSÉREZ LA VILLE] ? 
 
 Oui CONTINUEZ 
 Non REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 
Pour la question suivante, la "vapotage" implique l'utilisation d'appareils qui chauffent le liquide en 
vapeur que vous inhalez, comme par exemple : 
 

 Vaporiser un e-liquide avec de la nicotine et sans nicotine (c'est-à-dire juste un arôme) 

 Toutes les e-cigarettes, les mods vape, les vaporisateurs et les stylos vape. 

 
Nous ne sommes pas intéressés par les moments où vous avez vapoté du cannabis. 
 
S14. Au cours des 30 derniers jours, combien de fois avez-vous utilisé des produits de vapotage (selon 

la définition que l'on vient de vous lire) ?  
 

Tous les jours        1 
Moins d'une fois par jour, mais au moins une fois par semaine  2 
Moins d'une fois par semaine, mais au moins une fois au cours du mois écoulé 3 
Pas du tout        4 REMERCIER ET TERMINER 
DK/NR         9 REMERCIER ET TERMINER 

 
DOIT DIRE 1, 2 OU 3. 
 
S15. Quelle est votre situation d’emploi à l’heure actuelle ? 
 
 Travailleur(euse) à temps plein  1  
 Travailleur(euse) à temps partiel 2  
 Travailleur(euse) autonome  3  
 Retraité(e)     4  
 Sans emploi    5  
 Étudiant(e)    6  
 Autre     7  
 NSP/RF     9 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 
S16. Pourriez-vous me dire quel est le plus haut niveau de scolarité que vous avez atteint ? 
 
 Études secondaires non terminées   1   
 Études secondaires terminées    2  
 Études collégiales ou universitaires non terminées 3   
 Études collégiales ou universitaires terminées  4 
 Études de cycle supérieur    5   
 NSP/RF       9 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
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S17. Afin de nous assurer de parler à une diversité de personnes, pouvez-vous me dire quel est votre 
origine ethnique ? NE PAS LIRE  (BONNE DIVERSITÉ) 

 
 Caucasien     1  
 Chinois      2 
 Asiatique du Sud (Indiens orientaux,  
  Pakistanais, etc.)   3 
 Noir      4 
 Philippin     5 
 Latino-américain    6 
 Asiatique du Sud-Est (soit, Vietnamien, etc.) 7   
 Arabe      8 
 Asiatique de l’Ouest (soit, Iranien, Afghan, etc.) 9 
 Coréen      10 

Japonais     11 
 Autochtone (Premières Nations, Métis, ou Inuit) 12 
 Autre (veuillez préciser)    13 
 NSP/RF      14 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 
 
S18. Avez-vous déjà participé à un groupe de discussion ? Ces groupes réunissent quelques personnes 

afin de connaître leur opinion sur un sujet donné. 
 

Oui     1   
Non     2 PASSEZ À S22 
NSP/RF     9 REMERCIEZ ET TERMINEZ 

 
S19. Quelle est la dernière fois que vous avez participé à une discussion ou à un groupe de discussion 

? 
 Si dans les six derniers mois  1 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 Si hors des six derniers mois  2 CONTINUEZ 

NSP/RF     9 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 
S20. À combien de groupes de discussion avez-vous participé au cours des cinq dernières années? 
 

Si quatre ou moins   1 CONTINUEZ 
Si cinq ou plus     2 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
NSP/RF     9 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 

S21. Et quels étaient les principaux sujets traités lors de ces groupes? 
 

S'ILS SONT LIÉS À LA VAPOTAGE, TABAC, TABAGISME, CIGARETTES, NICOTINE, À LA POLITIQUE 

GOUVERNEMENTALE EN MATIÈRE DE VAPOTAGE OU DE TABAC (Y COMPRIS LE TABAGISME, LES 

CIGARETTES, LA VAPOTAGE, LA NICOTINE, ETC. 
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S22.  Les participants aux groupes de discussion sont invités à exprimer leurs opinions et leurs pensées.  
Dans quelle mesure êtes-vous à l’aise d’exprimer vos opinions devant d’autres personnes? Diriez-
vous que vous êtes… ? (LISEZ LA LISTE)  

 
 Très à l’aise    1 MINIMUM QUATRE PAR GROUPE 
 Plutôt à l’aise    2 CONTINUEZ 
 Pas très à l’aise     4 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 Pas du tout à l’aise   5 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 NSP/RF     9 REMERCIEZ ET TERMINEZ 

 
S23.  Les participants doivent parfois lire du texte ou examiner des images au cours de la discussion. Y 

a-t-il une raison qui vous empêcherait de participer?  
 
 Oui     1 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 Non     2 CONTINUEZ 
 NSP/RF     9 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 
S26. D'après les réponses que vous m'avez données, vous avez un profil qui nous intéresse pour 

l'étude. J'aimerais donc vous inviter à participer à un petit groupe de discussion qui aura lieu à 
[HEURE], [INSÉREZ LA DATE].    

 
Comme vous le savez peut-être, les groupes de discussion sont utilisés pour recueillir des 
informations sur un sujet particulier ; dans ce cas, la discussion portera sur vos points de vue 
concernant le vapotage, tabac et la cessation. De huit à dix personnes participeront à la discussion, 
qui sera très informelle.   

 
La discussion durera environ 90 minutes et vous recevrez 100 $ pour vous remercier de votre 
temps.  Seriez-vous prêt à y participer? 

 
 Oui     1 ADMISSIBLE 
 Non     2 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 NSP/RF     9 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 

QUESTIONS RELATIVES À LA CONFIDENTIALITÉ 

J’ai maintenant quelques questions à vous poser à propos de la confidentialité, de vos renseignements 
personnels et du déroulement de la recherche. Nous devrons obtenir votre permission par rapport à 
certains sujets pour pouvoir effectuer notre recherche. Lorsque je vous poserai ces questions, n’hésitez 
pas à me demander de les clarifier si vous en ressentez le besoin. 
 
P1)  Tout d’abord, nous fournirons une liste des noms et des profils (réponses au questionnaire de 

recrutement) des participants au modérateur, afin qu’ils puissent vous inscrire. Ces 
renseignements ne seront pas divulgués au ministère du gouvernement du Canada qui organise 
cette recherche. Acceptez-vous que nous leur transmettions ces renseignements? Je peux vous 
assurer que ceux-ci demeureront strictement confidentiels. 
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Oui   1 PASSEZ À P2 
Non   2 LISEZ L’INFORMATION SUIVANTE AU RÉPONDANT 

 
Nous devons donner votre nom et votre profil au modérateur du groupe de discussion puisque 
seuls les gens qui sont invités à participer peuvent prendre part à la séance. Soyez assuré que ces 
renseignements demeureront strictement confidentiels. PASSEZ À P1A 

 
P1a) Maintenant que je vous ai expliqué cela, acceptez-vous que nous transmettions votre nom et 

votre profil au modérateur du groupe de discussion? 
 
Oui   1 PASSEZ À P2 
Non   2 REMERCIEZ ET TERMINEZ 

 
P2) Il y aura un enregistrement de la séance; celui-ci servira uniquement à des fins de recherche. 

L’enregistrement sera uniquement utilisé par un professionnel de la recherche pour préparer le 
rapport sur les résultats de la recherche. L’enregistrement sera détruit lorsque le rapport sera 
terminé.  

 
Acceptez-vous qu’un enregistrement de la séance soit effectué uniquement à des fins de 
recherche? 

 
Oui   1 REMERCIEZ ET PASSEZ À P3 
Non   2 LISEZ L’INFORMATION SUIVANTE AU RÉPONDANT 

 

Nous devons faire un enregistrement de la séance puisque le professionnel de la recherche en a 
besoin pour rédiger son rapport.  

 
P2a) Maintenant que je vous ai expliqué cela, acceptez-vous que nous fassions un enregistrement de 

la séance?  
 
Oui   1 REMERCIEZ ET PASSEZ À P3 
Non   2 REMERCIEZ ET TERMINEZ 
 

P3) Des employés du gouvernement du Canada peuvent être en ligne pour observer les groupes. 

Acceptez-vous d'être observé par des employés du gouvernement du Canada? 

 
Oui   1 REMERCIEZ ET PASSEZ À L’INVITATION 

 Non   2 PASSEZ À P3A 

P3a) Il s’agit d’une procédure qualitative normalisée que d’inviter les clients, dans ce cas, des employés 
du gouvernement du Canada, à observer les groupes par vidéoconférence. Ils seront là 
simplement pour entendre vos opinions sans intermédiaire. Cependant, ils pourraient prendre 
leurs propres notes ainsi que s'entretenir avec le modérateur ou la modératrice pour lui faire part, 
s’il y a lieu, de toutes questions additionnelles à poser au groupe. 

Acceptez-vous d'être observé par des employés du gouvernement du Canada? 
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Oui   1 REMERCIEZ ET PASSEZ À L’INVITATION 
Non    2 REMERCIEZ ET TERMINEZ 

INVITATION : 

 

Excellent, vous êtes admissible à participer à l’un de nos groupes de discussion. Comme je l’ai mentionné 

plus tôt, le groupe de discussion aura lieu en soirée le [JOUR, MOIS, DATE] à [HEURE] pour [INSÉREZ 

DURÉE].  

 
Puis-je confirmer votre adresse électronique afin que nous puissions vous envoyer le lien vers le groupe 

de discussion en ligne ? 

Mardi 17 novembre 2020  
GROUPE 2 :  Jeunes adultes (20-24) Toronto, Ontario 
GROUPE 3 :  Jeunes adultes (20-24) Regina, Saskatchewan 

Compensation financière :  100 $ 
17h 30 HNE 

19h 30 HNE / 18:30 HNC 

Mercredi 18 novembre 2020 
GROUPE 4 :  Jeunes adultes (20-24) Moncton, Nouveau-Brunswick (francais) 
GROUPE 5 :  Jeunes adultes (20-24) Montréal, Québec (francais) 
GROUPE 6 :  Jeunes adultes (20-24) Calgary, Alberta 

Compensation financière :  100 $ 
16h 00 HNE / 17 00 HNA 

18h 00 HNE 
20h 00 HNE / 18:00 HNR 

Mercredi 18 novembre 2020 
GROUPE 8 :  Adolescents (15-19) Toronto, Ontario 
GROUPE 9 :  Jeunes adultes (20-24) Vancouver, Colombie-Britannique 

Compensation financière :  100 $ 
17h 30 HNE 

19h 30 HNE / 16:30 PST 

Jeudi 19 novembre 2020 
GROUPE 11 :  Adolescents (15-19) Montréal, Québec (francais) 
GROUPE 12 :  Adolescents (15-19) Calgary, Alberta 

Compensation financière :  100 $ 
18h 00 HNE 

20h 00 HNE / 18:00 HNR 

Jeudi 19 novembre 2020 
GROUPE 13 :  Adolescents (15-19) Regina, Saskatchewan 
GROUPE 14 :  Adolescents (15-19) Vancouver, Colombie-Britannique 

Compensation financière :  100 $ 
18h 00 HNE / 17 00 HNC 

20h 00 HNE / 17h 00 HNP 

Lundi 23 novembre 2020 
GROUPE 1 :  Jeunes adultes (20-24) St. John’s, Terre-Neuve 
GROUPE 7 :  Adolescents (15-19) St. John’s, Terre-Neuve 

Compensation financière :  100 $ 
15h 30 HNE / 17 00 HNT 
17h 30 HNE / 19 00 HNT 

Lundi 23 novembre 2020 
GROUPE 10 :  Adolescents (15-19) Montréal, Québec (francais) 

Compensation financière :  100 $ 
17h 30 HNE 

 
Nous vous demandons de vous connecter quelques minutes à l'avance afin de vous assurer que vous êtes 
en mesure de vous connecter et de tester votre son (haut-parleur et microphone).  Si vous avez besoin de 
lunettes pour lire, veuillez-vous assurer que vous les avez également à portée de main. 
 
Comme nous n’invitons qu’un petit nombre de personnes, votre participation est très importante pour 
nous. C’est pourquoi si, pour une raison ou une autre, vous ne pouvez pas vous présenter, nous vous 
demandons de nous téléphoner afin que nous puissions essayer de vous remplacer. Vous pouvez nous 
joindre à notre bureau au [INSÉREZ NUMÉRO DE TÉLÉPHONE]. Demandez à parler à [INSÉREZ NOM]. 
Quelqu’un communiquera avec vous dans les jours qui précèdent le groupe de discussion pour confirmer 
votre présence.  
 
Afin que nous puissions vous appeler pour confirmer votre présence au groupe de discussion ou pour vous 
informer si des changements surviennent, pourriez-vous me confirmer votre nom et vos coordonnées? 
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Prénom  
Nom  
Courriel         
Numéro de téléphone (jour) 
Numéro de téléphone (le soir)  
 
Si le répondant refuse de donner son prénom, son nom ou son numéro de téléphone, dites-lui que ces 
renseignements demeureront strictement confidentiels en vertu de la Loi sur la protection des 
renseignements personnels et que ceux-ci seront uniquement utilisés pour le contacter afin de 
confirmer sa participation et pour l’informer de tout changement concernant le groupe de discussion. 
S’il refuse toujours, REMERCIEZ ET TERMINEZ. 
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