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Sommaire
Devant les défis économiques auxquels le Québec est actuellement confronté, plus particulièrement en ce 

qui a trait au financement du système de santé, il est impératif de réduire la pression sur ce dernier. Dans la 

province, plus de 1,1 million d’adultes sont atteints d’au moins deux maladies chroniques1. De plus, la 

prévalence de ces maladies chroniques est en hausse depuis quelques années 2 . Autrefois observés 

uniquement chez les adultes, de plus en plus d’enfants et d’adolescents reçoivent un diagnostic 

d’hypertension ou de diabète de type 23,4. 

 

Plusieurs de ces maladies pourraient être évitées par la mise en place de politiques publiques et 

d’environnements favorables aux saines habitudes de vie. Agir en ce sens est d’autant plus important que 

les effets collatéraux de la pandémie de COVID-19 sur les habitudes de vie laissent présager des 

conséquences préoccupantes pour la santé. Au Québec, près de la moitié des calories consommées 

provient d’aliments ultra-transformés5. Par ailleurs, la surconsommation de boissons sucrées est associée 

à plusieurs problèmes de santé et ces produits non-essentiels représentent la principale source de sucres 

libres dans l’alimentation de la population6. 

 

L’adoption de saines habitudes de vie ne relève pas uniquement de la responsabilité individuelle. Des 

actions gouvernementales, qui ne se limitent pas seulement au ministère de la Santé et des Services 

sociaux, sont nécessaires. Ainsi, le gouvernement du Québec doit concevoir la promotion des habitudes de 

vie favorables à la santé et au bien-être comme une priorité. 

 

 

Pour réduire la pression exercée sur le système de santé et mettre en place des solutions innovantes pour 

favoriser la santé et le bien-être de la population, la Coalition Poids recommande au gouvernement du 

Québec de : 

 

• Instaurer une taxe de 20 ¢ par litre sur les boissons sucrées et réinvestir les revenus dans des 

mesures de prévention et de promotion de la santé, par exemple : 

o un programme provincial de coupons nourriciers; 

o un programme de saine alimentation scolaire; 

o l’installation de fontaines d’eau dans les espaces publics; 

o l’aménagement de milieux de vie de proximité actifs. 
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Réduire la pression sur le système de 
santé 

Les maladies chroniques : une menace pour les finances 

publiques du Québec 

Les maladies chroniques entraînent des répercussions importantes sur le système de santé, qui a subi des 

pressions considérables durant la pandémie de COVID-19. Au Québec en 2016-2017, près d’un adulte sur 

cinq est atteint de multimorbidité, c’est-à-dire d’au moins deux maladies chroniques1. 

 

Selon The Conference Board du Canada, les coûts associés à six maladies chroniques (cardiopathies 

ischémiques, maladies cérébrovasculaires, maladie pulmonaire obstructive chronique, cancer du poumon, 

hypertension artérielle et diabète) sont estimés à 8,1 milliards de dollars en 2013. D’ici 2030, si les efforts 

investis en réduction des facteurs de risque demeurent les mêmes, ces coûts pourraient passer à 13 

milliards de dollars 7 . En plus des coûts occasionnés sur le système de santé, la multimorbidité est 

également associée à une qualité de vie moindre et une mortalité accrue1. 

 

Or, de nombreux problèmes de santé pourraient être évités par l’adoption d’habitudes de vie favorables à 

la santé, comme une saine alimentation et un mode de vie physiquement actif. Cependant, on observe une 

détérioration de ces habitudes de vie au Québec : 

 

• la population ne consomme pas suffisamment de fruits et légumes8; 

• les aliments et les boissons ultra-transformés, souvent riches en sucre, en sodium ou en gras 

saturés, occupent une place trop importante dans le panier d’épicerie de la population9; 

• les boissons sucrées sont surconsommées, particulièrement chez les jeunes10; 

• la pandémie et la précarité socio-économique qu’elle a engendrée, combinées à la hausse du coût 

du panier d’épicerie, ont eu pour conséquence une hausse de l’insécurité alimentaire11; 

• la majorité de la population québécoise rapporte une diminution de son activité physique depuis 

le début de la pandémie12.  

 

Ainsi, la réduction de la pression sur le système de santé passe, entre autres, par la promotion des saines 

habitudes de vie qui contribuent à prévenir les maladies chroniques. 

 

  

https://www.cqpp.qc.ca/fr/nos-priorites/boissons-sucrees/portrait-de-situation/


 
 

 

Des milieux de vie défavorables à la 
santé 
La responsabilité de la progression des maladies chroniques au Québec ne peut être attribuée uniquement 

aux individus. Les habitudes de vie et de consommation responsables de ce fardeau sont grandement 

influencées par l’environnement dans lequel nous évoluons, comme illustré ci-dessous. 

 

 
 

La santé et le bien-être de la population sont des ressources précieuses. Pour les protéger, au même titre 

que notre système de santé, le gouvernement du Québec doit prioriser la mise en place de politiques 

publiques et d’environnements favorables aux saines habitudes de vie. Pour ce faire, des actions 

interministérielles, qui ne se confinent pas seulement au ministère de la Santé et des Services sociaux, sont 

nécessaires.  



 
 

 

Les boissons sucrées : une cible de 
choix 

Un contributeur majeur à différentes problématiques de 

santé et environnementales 

Au Québec, la surconsommation de boissons 

sucrées, particulièrement chez les jeunes, est 

préoccupante. Boissons gazeuses, boissons dites 

énergisantes, boissons dites pour sportifs, thés 

glacés, eaux vitaminées, cocktails fruités et autres 

boissons sucrées occupent une place démesurée 

dans l’assiette de la population. Alors qu’elles 

devraient être consommées à l’occasion 

seulement, elles représentent la principale source 

de sucres libres des Québécois et Québécoises13. 

 

La surconsommation de boissons sucrées est associée à de 

nombreuses conséquences sur la santé, comme les maladies 

cardiovasculaires, le diabète de type 2, l’obésité, le syndrome 

métabolique et les problèmes dentaires ou osseux14,15,16,17,18,19,20,21,22. 
 

En plus d’être nuisible à la santé, la consommation de ces produits 

non essentiels a également un impact environnemental significatif. 

Les boissons sucrées et leurs contenants à usage unique génèrent 

des déchets de plastique et d’aluminium, produisent des gaz à effet 

de serre et entraînent un gaspillage d’eau important23.  
 

Considérant les investissements colossaux en marketing qui cible 

particulièrement les jeunes, l’omniprésence des boissons sucrées 

et les messages promotionnels leur attribuant, à tort, des 

propriétés de santé et de bien-être, l’industrie des boissons sucrées 

contribue à la surconsommation de ces produits24,25. Dès lors, elle 

partage la responsabilité des répercussions sur la santé et sur 

l’environnement associées à la consommation de ses produits. 

Cette industrie est redevable à la société québécoise, qui assume 

présentement l’ensemble des conséquences de cette 

problématique de santé publique. 

 

 



 
 

 

Des expériences internationales concluantes 

Pour réduire l’attrait des boissons sucrées et leur surconsommation, plusieurs organisations et experts 

recommandent l’adoption d’une taxe sur les boissons sucrées dont les revenus sont réinvestis en 

prévention26. C’est le cas notamment de l’Organisation mondiale de la Santé qui, dans un rapport de 2022, 

recommande aux gouvernements l’application de cette taxe en la présentant comme une stratégie 

gagnante à la fois pour la santé des populations et les finances publiques27. En effet, cette mesure fiscale 

permet : 

 

• d’envoyer un signal clair à la population pour dissuader la surconsommation; 

• de générer des revenus pouvant être investis en prévention; 

• de compenser les impacts liés à la surconsommation de boissons sucrées. 

 

La taxation des boissons sucrées a été adoptée dans plus de 85 pays à travers le monde, comme illustré sur 

la carte ci-dessous27. Une hausse de 10 % à 20 % du prix a démontré son efficacité pour réduire la 

consommation, sans compter que les investissements en prévention rendus possibles grâce à la taxe 

permettraient d’accroître les bénéfices de cette mesure et de réduire sa régressivité auprès des populations 

plus vulnérables28,29. 
 

Taxe sur les boissons sucrées dans le monde 

 
Carte adaptée de: Global Food Research Program – University of North Carolina at Chapel Hill et de l’Organisation mondiale de la Santé 

 

Terre-Neuve-et-Labrador : pionnière au Canada pour la taxation des boissons sucrées 

En septembre 2022, la province de Terre-Neuve-et-Labrador a annoncé l’entrée en vigueur d’une taxe de 

20 ¢ par litre sur les boissons sucrées prêtes à boire. Cette taxe, une première au Canada, représente une 

solution prometteuse pour garantir une diminution de la consommation de boissons sucrées. Les recettes 

générées ont été estimées à 9 millions de dollars annuellement pour le gouvernement de Terre-Neuve-et-

Labrador, qui souhaite les réinvestir dans des mesures de promotion de la santé, comme la mise en place 

d’un programme d’alimentation scolaire ou de crédits d’impôt pour la pratique d’activité physique30,31.  

La province a ainsi saisi l’importance d’investir dans la santé de sa population pour assurer une bonne 

gestion des finances publiques. 

https://globalfoodresearchprogram.org/wp-content/uploads/2020/08/SugaryDrink_tax_maps_2020_August_REV.pdf
https://www.who.int/publications/i/item/9789240056299


 
 

 

Une mesure acceptable et rentable pour le Québec 

Deux Québécois.es sur trois sont en faveur d’une taxe sur les boissons sucrées et énergisantes réinvesties 

en prévention de l’obésité et des maladies chroniques selon un sondage Léger réalisé en 2020 au compte 

de la Coalition Poids32. 

 

Au Québec, selon une étude réalisée en 2021, une taxe de 20 ¢ par litre 

permettrait de générer des revenus à l’État de plus de 50 millions de 

dollars à réinvestir en prévention 33 . Il s’agit de sommes non 

négligeables pouvant être bénéfiques pour la population.  

 

À l’échelle canadienne, il est estimé que la taxation des boissons 

sucrées permettrait :  

 

• une économie de plus de 32 millions de dollars en soins de 

santé au cours d’une vie ; 

• un gain de 1,5 million QALYs (Quality Adjusted Life Years) ;  

• l’évitement de 2,3 millions de DALYs (Disability-adjusted life years)34.  

  



 
 

 

Réinvestir les revenus de manière novatrice 

Les revenus générés par la taxation des boissons sucrées peuvent être réinvestis dans des politiques 
publiques visant à améliorer la santé, par exemple :35 
 

Un programme provincial  
de coupons nourriciers 

 

Au Québec, la pandémie et l’inflation du panier 

d’épicerie exacerbent l’insécurité alimentaire et 
constituent un frein majeur à la saine alimentation. 
 

Selon Statistique Canada, les fruits et légumes sont 
particulièrement affectés par la 

hausse des prix reliée à 

l’inflation : en avril 2022 
comparativement à avril 
2021, les fruits frais 

coûtaient en moyenne 
10 % de plus et les 

légumes frais 8 % de 
plus36. 

 

Pour remédier aux difficultés d’accès à une saine 
alimentation, mettre en place un programme 

provincial de coupons nourriciers pour augmenter 

le pouvoir d’achat des familles à faible revenu est 
une avenue prometteuse pouvant être soutenue 

par les recettes d’une taxe sur les boissons sucrées. 
 

À travers le pays, plusieurs initiatives de coupons 
nourriciers visent à faciliter l’accès économique à 

une saine alimentation auprès de groupes 
vulnérables. Il est possible de s’en inspirer afin de 
concevoir une intervention à plus grande échelle 

qui répond aux engagements pris par le 
gouvernement du Québec dans la Politique 

gouvernementale en prévention en santé 2022-2025 

et la Politique bioalimentaire 2018-2025. 

 
 

 
 

 

 
 

Un programme de  
saine alimentation scolaire 

 

Alors que près du tiers, voire la moitié, des calories 

sont consommées à l’école, miser sur une offre 
alimentaire saine permet aux enfants de mieux se 
nourrir et contribue à leur inculquer de saines 

habitudes alimentaires qui ont le potentiel de 
perdurer. 
 

Au Québec, on observe une dégradation des 
habitudes alimentaires des jeunes. En 2021, 
seulement trois jeunes sur dix âgés de 12 à 17 ans 
rapportaient avoir mangé au moins cinq portions 

de fruits et légumes par jour37. 
 

Dans la mesure où l’école représente un levier 

d’action à privilégier pour 
rejoindre tous les enfants, 
incluant les plus 

vulnérables, les revenus 

générés par la taxe sur 
les boissons sucrées 
pourraient soutenir la 

mise en œuvre d’un 
programme national de 
saine alimentation scolaire. 
 

Il s’agit d’une opportunité de favoriser l’accès 
quotidien à des aliments sains pendant la période 

scolaire ainsi que l’adoption de saines habitudes 
alimentaires chez les jeunes, en plus d’intervenir en 

matière de sécurité alimentaire. 

 
 
 
 

 

 
 

 

 

Huit Québécois.es sur dix 

sont en faveur d’une taxe 
dont les revenus sont 

réinvestis dans un 
programme de saine 

alimentation scolaire35. 

 

La Colombie-Britannique : un programme de coupons nourriciers inspirant! 

 
En Colombie-Britannique, le programme de coupons nourriciers de la BC Association of Farmers 

Markets vise à augmenter le pouvoir d’achat d’aliments locaux et frais pour les femmes enceintes, les 

familles avec des enfants et les personnes âgées à faible revenu.  
 
En 2021, le budget alloué au programme s’élevait à 2,49 millions de dollars, ce qui a permis de soutenir 

plus de 19 000 personnes. Au Québec, le réinvestissement des revenus d’une taxation des boissons 
sucrées pourrait financer un programme provincial de coupons nourriciers. 

 

Deux Québécois.es sur 
trois sont en faveur d’une 

taxe dont les revenus sont 
réinvestis dans un 

programme de coupons 
d’alimentation pour les 

familles à faible revenu35. 

https://cqpp.qc.ca/files/P3-Politiques_alimentaires/Coupons_alimentaires/Faciliter%20acces%20fruits_v%C6%92.pdf
https://cqpp.qc.ca/files/P3-Politiques_alimentaires/Coupons_alimentaires/Faciliter%20acces%20fruits_v%C6%92.pdf
https://www.youtube.com/watch?v=RicAh4sEHes
https://www.youtube.com/watch?v=RicAh4sEHes


 

 

Installation de fontaines d’eau dans les 
espaces publics 

 

Un accès insuffisant à l’eau potable gratuite dans 
les milieux publics est un obstacle à la santé. En 
effet, la déshydratation peut entrainer la soif, 

fatigue, maux de tête, étourdissements et, 
lorsqu’elle est avancée, représente un danger38. 
 

L’omniprésence des boissons sucrées et de leurs 
publicités fait ombrage à la meilleure façon de 
s’hydrater, c’est-à-dire l’eau. Près de huit adultes 
québécois sur dix rapportent qu’il est plus facile de 

trouver des boissons sucrées qu’une fontaine d’eau 

dans les lieux publics39. 
 

L’environnement des citoyen.nes influence 
grandement leurs habitudes de vie et leurs choix. 
C’est pourquoi l’eau doit être la boisson la plus 

disponible et visible dans les espaces publics.  

Ainsi, les sommes générées par la taxation des 
boissons sucrées pourraient être réinvesties dans 
l’installation de fontaines d’eau dans les espaces 

publics, en partenariat avec les municipalités. 
 

L’ajout et l’entretien des fontaines d’eau à des 

endroits visibles et stratégiques, soit à proximité 
des circuits de pistes cyclables, 

des parcs, des 

installations sportives et 
de loisirs ou encore des 

centres commerciaux, 

permet de favoriser les 
saines habitudes 

d’hydratation. 
 

 

 
 

 
 
 

 

 

 

 
 

Aménagement de milieux de vie de 
proximité actifs 

 

L’activité physique apporte de multiples bienfaits. 
Elle agit comme facteur de protection pour la 
prévention de diverses maladies chroniques, 

améliore la qualité de vie et le bien-être, favorise 
une bonne santé mentale et aide à la cohésion et 

l’intégration sociale.  
 

Les loisirs et les déplacements font partie des 
occasions du quotidien pour la pratique d’activités 
physiques. Or, au Québec, plus d’un adulte sur deux 

est considéré comme sédentaire lors de ses 

transports et loisirs40. Chez les jeunes âgés de 6 à 17 
ans, seulement un sur cinq est considéré comme 

actif durant ses loisirs41.  
 

Face à ce portrait 

préoccupant de la 

sédentarité et de 

l’inactivité physique 

chez la population 

québécoise, il est 

essentiel d’investir 

davantage dans le 

développement de milieux 

de vie de proximité actifs. Des investissements en 

activité physique, notamment l’aménagement 

d’infrastructures sportives et de loisirs, de parcs, 

d’espaces verts ou encore de transports actifs, 

permettraient au gouvernement du Québec de 

réaliser des économies atteignant 7,7 milliards de 

dollars d’ici 20307. 

 

Plus d’un Québécois.es sur 
deux sont en faveur d’une 

taxe dont les revenus sont 

investis pour l’installations 
de fontaines d’eau35. 

 

Près de deux Québécois.es 
sur trois sont en faveur d’une 

taxe dont les revenus sont 
investis pour aménager des 
infrastructures sportives et 

de loisir35. 



 

 

Conclusion 
La consommation régulière de boissons sucrées augmente le risque de plusieurs maladies chroniques, qui 

entraînent un coût humain et économique pour la société québécoise. Le gouvernement doit agir dès 

maintenant pour obtenir des résultats concrets en prévention des maladies chroniques, réduire la pression 

sur le système de santé et permettre des économies substantielles à moyen et long terme. 

 

En ce sens, la taxation des boissons sucrées, déjà adoptée dans de nombreux pays et à Terre-Neuve-et-

Labrador, est une solution prometteuse. En plus d'aider la population québécoise à réduire la 

consommation de ces produits nuisibles à leur santé, elle permettrait de générer des revenus pouvant être 

réinvestis en prévention. Plusieurs voies de réinvestissement sont possibles, comme dans :  

• un programme provincial de coupons nourriciers; 

• un programme de saine alimentation scolaire; 

• l’installation de fontaines d’eau dans les espaces publics; 

• l’aménagement de milieux de vie de proximité actifs. 

 

Une population en santé est une source de dynamisme, d’innovation et de richesse dont la province ne 

peut se passer dans les décennies à venir. 

  



 
 

 

 

Histoires de cas : la taxation des 
boissons sucrées dans le monde 
Mexique 
En 2014, le Mexique a imposé une taxe d’accise spéciale de 1 peso le litre (0,08 $/L), se traduisant par une 

augmentation de 10 % environ du prix moyen des boissons avec sucre ajouté, à l’exception des laits 

aromatisés et des yogourts à boire. Les concentrés, poudres, sirops, essences ou extraits de saveurs qui, 

une fois dilués, permettent d’obtenir des boissons sucrées sont également ciblés. En 2014, la taxe a 

engrangé des revenus de 1,2 milliard $US. Le réinvestissement de la taxe est notamment affecté à 

l’installation de fontaines d’eau dans les écoles42. 
 

Une évaluation d’impact de la taxe par l’Institut national de santé publique du Mexique (INSP) et l’Université 

de Caroline du Nord montrent qu’en 2014, les achats de boissons sucrées ont diminué de 6% dans la 

population générale et de 9% dans les communautés plus défavorisées 43, 44. Cette étude a également 

analysé les dépenses d’épicerie des ménages dans plusieurs villes mexicaines, ce qui démontre une hausse 

de 4% des achats de boissons telles que les eaux, sodas diètes et jus sans sucre ajouté45,46. 
 

En 2016, des représentants de l’industrie ont publié un rapport soutenant que la taxe était inefficace parce 

que les ventes de boissons sucrées avaient progressé. L’INSP a publié deux avis officiels pour rectifier ces 

affirmations, en précisant que les considérations scientifiques nécessaires à l’interprétation des données 

de ventes n’ont pas été appliquées. Le modèle statistique des scientifiques de l’INSP confirme que les 

ventes ont bien diminué de 6 % en 2014 et de 8 % en 2015. À la lumière de ces constats, cette taxe a été 

augmentée en 2017. 

 

France 
Depuis 2012, la France taxe les boissons avec sucre ajouté et celles avec édulcorants à hauteur de 7,16 €/HL 

(0,11 $/L)47. La mesure prévoit un ajustement annuel selon l’indice des prix à la consommation de l’avant-

dernière année. Ainsi, en 2016, le montant de la taxe était de 7,53 €/HL (0,11$/L).  
 

En 2018, le mode de taxation a été changé afin de taxer les boissons selon leur teneur en sucre ajouté. 

L’intention de cette réforme est d’inciter les industriels à reformuler leurs produits pour réduire la teneur en 

sucre. Depuis, les boissons sucrées ayant une teneur en sucre ajouté de 10g par litre sont assujetties à une 

taxe de 13,5 €/HL. Pour leur part, les boissons édulcorées sont toujours taxées, mais à un seuil moins élevé 

(3,5€/HL ou 0,05$/L)48. Ainsi, une boisson contenant à la fois des édulcorants et des sucres ajoutés est 

doublement taxée. L’ensemble des revenus de la taxe est dédié au financement de la sécurité sociale, dont 

l'assurance maladie universelle. 

 

 

 

 

 



 
 

 

 

Berkeley 
Depuis le 1er mars 2015, la Ville de Berkeley taxe la distribution des boissons avec sucre ajouté à hauteur de 

0,0128 $US par once (environ 0,35 $/litre). Entre mai 2015 et juin 2018, Berkeley a prélevé 5,1 millions $US 

(6,7 millions $CA)49. La consommation de boissons sucrées à Berkeley a baissé de 21 % et la consommation 

d’eau a augmenté de 63 %50. Une étude de 2017 indique que les ventes de boissons sucrées ont diminué de 

près de 10 % par rapport aux ventes projetées en l’absence d’une taxe sur ces produits51. Enfin, une étude 

de 2019 confirme que, trois ans suivant l’implantation de la taxe, la diminution de la consommation persiste 

toujours52.  

 

Seattle et San Francisco 
En janvier 2018, la ville de Seattle a imposé une taxe sur les boissons sucrées. Elle a entraîné une baisse de 

22 % du volume acheté de boissons sucrées taxées dans la ville américaine un an après l’implantation de 

la taxation53. Les revenus de la taxation des boissons sucrées ont permis à Seattle d'aider les ménages plus 

vulnérables pendant la crise de la COVID-19. Dès le début de celle-ci, la mairesse de la Ville a décidé d’utiliser 

5 des 23 millions USD que génère annuellement cette taxe, pour offrir 6 250 coupons d’épicerie aux familles 

dans le besoin. Les revenus de la taxe sur les boissons sucrées sont normalement investis dans l’accès à 

une saine alimentation et à des programmes éducatifs offerts aux familles à faible revenu.  
 

Pour sa part, la ville de San Francisco a instauré une taxation des boissons sucrées en 2018. Depuis le mois 

de mai 2020, elle dédie 1,65 million des revenus ainsi engrangés pour bonifier l’aide alimentaire en cette 

période de pandémie.  
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