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家庭环境中控烟干预措施实施效果评价
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摘要：　 目的　 探讨家庭创建无烟环境的有效措施。 　 方法　 于 ２０１４ 年在天津市选取两个社区进行干预。 采用多阶段

整群抽样的方法，抽取住户，以户为单位，联合社区居委会、学校及社区卫生服务保健机构对其进行干预，主要形式包括大众媒

体宣传、发放宣传材料、主题巡展、控烟讲座、烟草危害知识竞赛、微博转发、无烟家庭申报等宣传活动，干预前后调查该户全部

１５ 岁以上家庭成员的烟草使用情况及上一周内所有家庭成员及来访客人在家庭中吸烟情况。 　 结果　 共调查 ９７６ 人，总
吸烟率为 ２１􀆰 ３％。 其中男性 ４６８ 人，女性 ５０８ 人，男性吸烟率为 ４１􀆰 ０％，女性为 ３􀆰 １％，干预后调查人群吸烟率较干预前下

降了 ０􀆰 ４％，但变化差异无统计学意义（Ｐ＝ ０􀆰 ８７）。 干预后“不想戒烟”的比例由干预前的 ７４􀆰 ３％下降至 ５８􀆰 ３％，差异有统计

学意义（Ｐ＝ ０􀆰 ０００）。 干预后家庭成员或客人在家中吸烟、用香烟招待客人、把香烟作为礼物送给别人的比例较干预前有

所下降，下降比例分别为 １９􀆰 ６％、３２􀆰 ５％和 ６３􀆰 ０％，差异有统计学意义（Ｐ＝ ０􀆰 ０００）。 对吸烟及二手烟对健康危害的认知均

得到较大程度的提升。 无烟环境布置情况均有较大改善，摆放香烟及烟灰缸的现象由 ６２􀆰 １％和 ５８􀆰 １％分别下降至 ３７􀆰 ９％
和 ４１􀆰 ９％，有烟蒂（３４􀆰 ７％ ｖｓ􀆰 ６５􀆰 ３％）及烟味（３５􀆰 ４％ ｖｓ􀆰 ６４􀆰 ６％）的比例也有较大幅度下降。 　 结论　 在社区居委会、学
校及社区卫生服务保健机构的共同配合下，通过在家庭中实施简单易行的控烟干预方式即可以取得良好的控烟效果。
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　 　 中国是最大的烟草受害国，根据《２０１０ 全球成人

烟草调查—中国报告》结果显示［１］，不仅吸烟者总数

超过 ３ 亿，更有 ７􀆰 ４ 亿的不吸烟者遭受二手烟危害，其
中有 ６７􀆰 ３％的人报告在家庭中暴露于二手烟。 虽然

中国还没颁布全国性的全面无烟法律，但在中国许多

城市都已颁布实施在公共场所禁烟的法规［２］，整体正

朝着保护个人在公共场所免受二手烟的暴露的方向推

进。 但除了公共场所，在家庭中的二手烟暴露情况也

值得关注。 本研究通过在天津市河西区和滨海新区塘

沽的两个街道的家庭中实施控烟干预措施，并通过横

断面调查的方式评估干预措施效果，为降低家庭二手

烟暴露，更好的保护女性和儿童的健康提供了依据。

１　 对象与方法

１􀆰 １　 研究对象　 调查的目标人群是在天津市河西区

和塘沽区，选择过去 １２ 个月内在抽样家庭至少居住 ６
个月，年龄在 １５ 岁以上的常住居民。 抽样采用多阶段

整群抽样的方法抽取住户，以户为单位，调查该户全部

１５ 岁以上家庭成员，询问其烟草使用情况及上一周内

所有家庭成员及来访客人在家庭中吸烟情况。
１􀆰 ２　 抽样方法　 采用多阶段整群抽样的方法，河西

区和塘沽区各抽取一个人口、经济、文化等因素接近的

街道开展干预，调查样本量设计：根据样本量公式 ｎ ＝
Ｚα

２ｐｑ ／ ｄ２。 其中 ｎ：样本量；Ｚα ＝ １􀆰 ９６（α ＝ ０􀆰 ０５）；Ｐ ＝
６７􀆰 ３％（２０１０ 年全球成人烟草调查中国报告数据）；ｑ
＝ １－ｐ；ｄ ＝ ０􀆰 １ｐ。 计算得到 ｎ ＝ １８７，考虑采取整群抽

样，设计效应为 ２，增加 １０％样本以防缺失，所以样本

量 Ｎ＝ｎ∗２∗１􀆰 １＝ ４１２。 实际调查 ４１６ 户，调查对象共

９７６ 人。
１􀆰 ３　 干预方法

１􀆰 ３􀆰 １　 宣传材料发放及张贴　 针对“无烟家庭”主题

设计制作宣传册、海报，通过多种途径进行发放，包括

由居委会直接向干预居民发放，并发动社区内的骨干

力量在居民中进行宣讲；在干预街道内的中小学及幼

儿园全面发放，由孩子们将吸烟危害的信息传达给家

长，带动家长拒绝烟草，维护身边家人们的健康；在干

预街道内的社区服务中心内张贴宣传海报，由社区医

生向就诊居民宣贯烟草危害知识，引起其对吸烟危害

的重视；对在社区卫生服务中心就诊的孕妇及家属开

展有针对性的宣贯［３］。
１􀆰 ３􀆰 ２　 大众媒体宣传　 利用干预街道片内全部自然

小区的电子屏幕、社区报以及天津市主流媒体开展媒

体宣传，提高公众对项目及干预核心信息的认知程度。
１􀆰 ３􀆰 ３　 社会动员，发动居民参与活动　 组织开展“你

有权对二手烟说‘不’”烟草危害主题巡展、控烟讲座、
烟草危害知识竞赛、微博转发等宣传活动；并通过与居

委会协商，寻找更多的文化活动形式，将烟草危害知识

融入其中，如开办书法展，以书法展览的形式，将烟草

危害知识展现给社区居民；并组织项目社区居民家庭

申报“无烟家庭”。
１􀆰 ３􀆰 ４　 干预时间　 ２０１４ 年 ２－６ 月。
１􀆰 ４　 效果评估方法 　 在实施干预措施前后，对干预

对象采用问卷调查和现场观察的方式评估干预措施的

效果。 调查内容主要包括被调查人基本信息、吸烟情

况、家庭中吸烟态度、烟草危害认知，现场观察内容主

要包括家庭中有无摆放烟草制品、烟灰缸，有无烟味、
烟蒂等无烟环境布置情况。
１􀆰 ５　 质量控制　 调查员均经过统一培训，考核合格

后上岗。 所有调查结果均由专人和专用计算机进行双

录入，采用逻辑查错和区间查错法对所有数据进行详

细核查，查出有误的调查表，经调查人员核实改正后重

新录入。
１􀆰 ６　 统计学分析　 正态分布数据的分布特征用均数

±标准差（􀭰ｘ±ｓ）表示。 分析干预前后各项指标的变化

情况采用 χ２ 检验进行分析，规定双侧 Ｐ＜０􀆰 ０５ 为差异

有统计学意义，全部统计分析在 ＳＰＳＳ１６􀆰 ０ 统计软件中

进行。

２　 结　 果

２􀆰 １　 基本情况　 共调查 ９７６ 人，其中男性 ４６８ 人，女
性 ５０８ 人， 平均年龄分别为 （ ４８􀆰 ８６ ± １６􀆰 ９３） 岁和

（４８􀆰 ５０±１７􀆰 ６９）岁。 研究人群总体吸烟率为 ２１􀆰 ３％，
其中男性吸烟率为 ４１􀆰 ０％，女性为 ３􀆰 １％。 见表 １。

表 １　 调查人群年龄、吸烟状况及受教育程度分布情况

基本情况
男性

例数 构成比（％）
女性

例数 构成比（％）
合计

例数 构成比（％）
年龄（岁） １５～４０ １３３ ２８􀆰 ４ １５２ ２９􀆰 ９ ２８５ ２９􀆰 ２

４０～４９ １０１ ２１􀆰 ６ １１１ ２１􀆰 ９ ２１２ ２１􀆰 ７
５０～５９ ９７ ２０􀆰 ７ ９５ １８􀆰 ７ １９２ １９􀆰 ７
６０～ １３７ ２９􀆰 ３ １５０ ２９􀆰 ５ ２８７ ２９􀆰 ４

吸烟状况 吸烟 １９２ ４１􀆰 ０ １６ ３􀆰 １ ２０８ ２１􀆰 ３
戒烟 ３３ ７􀆰 １ ５ １􀆰 ０ ３８ ３􀆰 ９
不吸烟 ２４３ ５１􀆰 ９ ４８７ ９５􀆰 ９ ７３０ ７４􀆰 ８

受教育程度 小学 １３ ２􀆰 ８ ２６ ５􀆰 １ ３９ ４􀆰 ０
初中 ９２ １９􀆰 ７ １０２ ２０􀆰 １ １９４ １９􀆰 ９
高中 １３０ ２７􀆰 ８ １７０ ３３􀆰 ５ ３００ ３０􀆰 ７
大学及以上 ２２３ ４７􀆰 ６ １９６ ３８􀆰 ６ ４１９ ４２􀆰 ９
其他 １０ ２􀆰 １ １４ ２􀆰 ７ ２４ ２􀆰 ５

２􀆰 ２　 吸烟行为及关于戒烟的态度的变化情况　 干预

后调查人群吸烟率较干预前下降了 ０􀆰 ４％，但变化差

异无统计学意义。 在关于戒烟的态度方面，虽然“准
备在一个月内戒烟”和“考虑在 １２ 个月内戒烟”的比

例没有明显变化，但是“不想戒烟”的人数有显著减
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少，由干预前的 ７４􀆰 ３％下降至 ５８􀆰 ３％。 见表 ２。
表 ２　 调查人群在家庭中吸烟行为及

关于戒烟态度的变化情况

因素
干预前

例数 率（％）
干预后

例数 率（％）
χ２ 值 Ｐ 值

吸烟状况 吸烟 ２０８ ２１􀆰 ３ ２０２ ２０􀆰 ９ ０􀆰 ２８ ０􀆰 ８７
戒烟 ３８ ３􀆰 ９ ４２ ４􀆰 ３
不吸烟 ７３０ ７４􀆰 ８ ７２４ ７４􀆰 ８

关于戒烟的态度 准备在一个月内戒烟 ７ ３􀆰 ３ ６ ２􀆰 ９ １８􀆰 ６９ ０􀆰 ０００
考虑在１２个月内戒烟 １９ ９􀆰 ０ １６ ７􀆰 ８
会戒烟，但不会在１２个月内 ２８ １３􀆰 ３ ６３ ３０􀆰 ９
不想戒烟 １５６ ７４􀆰 ３ １１９ ５８􀆰 ３

２􀆰 ３　 家庭中吸烟行为及态度变化情况　 干预前后对

调查对象家庭室内吸烟状况、以烟待客的态度及策略

等进行调查，调查结果表明，干预后家庭成员或客人在

家中吸烟、用香烟招待客人、把香烟作为礼物送给别人

的比例均较干预前有所下降，差异有统计学意义（Ｐ＜

０􀆰 ０５）。 对家庭中的吸烟行为提出反对意见及支持创

建无烟家庭的比例虽然有所上升，但是变化差异无统

计学意义（Ｐ＞０􀆰 ０５）。 见表 ３。
表 ３　 调查人群在家庭中吸烟行为及态度的变化情况

吸烟行为及态度
干预前

例数 率（％）
干预后

例数 率（％）
χ２ 值 Ｐ 值

１􀆰 家庭成员或客人在家中吸烟 ４４２ ４５􀆰 ３ ３５２ ３６􀆰 ４ １７􀆰 ７８ ０􀆰 ０００
２􀆰 用香烟招待客人 １５６ １６􀆰 ０ １０５ １０􀆰 ８ １８􀆰 ２５ ０􀆰 ０００
３􀆰 把香烟作为礼物送给别人 ２６ ２􀆰 ７ １０ １􀆰 ０ ３２􀆰 １９ ０􀆰 ０００
４􀆰 对家庭中的吸烟行为提出反对意见 ８９ １９􀆰 ０ １０１ ２６􀆰 ５ ７􀆰 ２７ ０􀆰 ０６
５􀆰 支持创建无烟家庭 ９１４ ９３􀆰 ６ ９２２ ９５􀆰 ２ ２􀆰 ６３ ０􀆰 ２７

２􀆰 ４　 烟草危害认知变化情况　 调查人群在干预前后

对吸烟及二手烟对健康危害的认知均得到显著提升

（Ｐ＜０􀆰 ０１），见表 ４。 尤其是干预前人群对二手烟会导

致阳痿、女性生殖能力降低、婴儿猝死、孕妇流产、口腔

癌的知晓率较低，干预后有显著提升（Ｐ＜０􀆰 ０１）。

表 ４　 调查人群对吸烟危害认知的变化情况

因素 问题
干预前

例数 率（％）
干预后

例数 率（％）
χ２ 值 Ｐ 值

吸烟 １􀆰 低焦油、低尼古丁的烟对身体的危害小 ２１７ ２２􀆰 ２ １４８ １５􀆰 ３ ５４􀆰 ０２ ０􀆰 ０００
２􀆰 过滤嘴可以降低吸烟的危害 ３１９ ３２􀆰 ７ １７７ １８􀆰 ３ ９０􀆰 ５３ ０􀆰 ０００
３􀆰 烟中的尼古丁是引起大多数癌症的化学物质 ８５９ ８８􀆰 ０ ８３０ ８５􀆰 ７ ４９􀆰 １６ ０􀆰 ０００
４􀆰 被动吸烟对健康的危害很小 ３８ ３􀆰 ９ １０８ １１􀆰 ２ ４７􀆰 ６２ ０􀆰 ０００
５􀆰 让烟龄很长的病人戒烟不如让其减少吸烟量更现实 ６１５ ６３􀆰 ０ ５５０ ５６􀆰 ８ ２３􀆰 ９０ ０􀆰 ０００
６􀆰 吸烟成瘾是一种慢性疾病 ６２７ ６４􀆰 ２ ８６４ ８９􀆰 ３ １７０􀆰 ４１ ０􀆰 ０００

二手烟 １􀆰 肺部疾病（肺癌、呼吸系统感染等等） ９４５ ９６􀆰 ８ ９５８ ９９􀆰 ０ １０􀆰 ８６ ０􀆰 ００４
２􀆰 中风 ６０５ ６２􀆰 ０ ８２４ ８５􀆰 １ １５０􀆰 ８３ ０􀆰 ０００
３􀆰 心脏病 ６４８ ６５􀆰 ８ ８８３ ９１􀆰 ２ １９３􀆰 ７３ ０􀆰 ０００
４􀆰 孕妇流产 ３１４ ３２􀆰 ２ ７８６ ８１􀆰 ２ ４７８􀆰 ６４ ０􀆰 ０００
５􀆰 婴儿猝死 ２７６ ２８􀆰 ３ ７６３ ７８􀆰 ８ ５０１􀆰 ５４ ０􀆰 ０００
６􀆰 胎儿畸形 ３２３ ３３􀆰 １ ８０２ ８２􀆰 ９ ４９４􀆰 ８９ ０􀆰 ０００
７􀆰 儿童哮喘 ４６２ ４７􀆰 ３ ８５１ ８７􀆰 ９ ３６５􀆰 １３ ０􀆰 ０００
８􀆰 口腔癌 ３３８ ３４􀆰 ６ ８０８ ８３􀆰 ５ ４８１􀆰 １７ ０􀆰 ０００
９􀆰 阳痿 ２２０ ２２􀆰 ６ ７４５ ７７􀆰 ０ ５７６􀆰 ７８ ０􀆰 ０００
１０􀆰 女性生殖能力降低 ２２９ ２３􀆰 ５ ７４９ ７７􀆰 ４ ５６５􀆰 ９３ ０􀆰 ０００

２􀆰 ５　 家庭无烟环境布置变化情况　 干预前后调查人

群在家每周接触二手烟的时间有所改变，几乎每天接

触二手烟的比例由 ２６􀆰 ６％下降至 １９􀆰 ０％，不接触的比

例由 ５８􀆰 ４％上升至 ６８􀆰 ５％，差异有统计学意义（Ｐ ＜
０􀆰 ０１）。 干预前后家庭内的无烟环境布置情况均有较

大改善，摆放香烟及烟灰缸的现象明显减少，有烟蒂及

烟味的比例也有显著下降（Ｐ＜０􀆰 ０１）。 见表 ５。
表 ５　 调查家庭无烟环境布置的变化情况

因素
干预前

例数 率（％）
干预后

例数 率（％）
χ２ 值 Ｐ 值

摆放香烟 ５１２ ６２􀆰 １ ３１２ ３７􀆰 ９ ２０􀆰 ４９ ０􀆰 ０００
有烟味 ５３２ ６４􀆰 ６ ２９２ ３５􀆰 ４ １８􀆰 ６７ ０􀆰 ０００
有烟蒂 ５３８ ６５􀆰 ３ ２８６ ３４􀆰 ７ ２４􀆰 ３９ ０􀆰 ０００
有烟灰缸 ４７９ ５８􀆰 １ ３４５ ４１􀆰 ９ １２􀆰 ３２ ０􀆰 ０００

３　 讨　 论

世界卫生组织称吸烟是 ２１ 世纪的瘟疫，它不仅严

重危害吸烟者本人健康，而且危及周围的不吸烟者，使
其遭受被动吸烟的危害。 被动吸烟，也称为“吸二手

烟”或“环境烟草烟雾（ ｅｎｖｉｒｏｎｍｅｎｔａｌ ｔｏｂａｃｃｏ ｓｍｏｋｅ，
ＥＴＳ）”。 被动吸烟对不同年龄、不同性别的人群健康

均有影响，与男性相比，女性和儿童暴露于 ＥＴＳ 的不

良健康影响更大［４－８］。
虽然中国许多城市都已颁布实施在公共场所禁烟

的法规以保护公众在公共场所免受二手烟的危害，然
而，目前的政策、宣传还远远不能有效地预防烟草在人

群中流行，尤其是二手烟对非吸烟者，特别是儿童、青
少年、妇女的影响，而家庭为此类人群二手烟暴露的主

要场所，比例超过 ６０％［１］。 家庭被视作“私人空间”而
游离于法律管制范围之外，成为肆意侵犯女性和儿童

健康权的主要场域［３］。 调查结果发现，家庭中二手烟

暴露的主要来源是丈夫 ／父亲， 其次是共同居住的男

性长辈，再次是到家里玩的朋友，而且居住于城镇，本
人及丈夫文化程度为小学，本人及丈夫为农民， 家庭

收入低的人群二手烟暴露比例较高［９］ 。本次调查发
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广州某综合性高校大学生吸烟现况及影响因素分析
罗旭， 韩璐， 周亚敏， 刘晓玲， 陈青山

暨南大学医学院流行病学教研室，广东　 广州　 ５１０６３２

摘要：　 目的　 了解广州市高校大学生烟草流行现况及其影响因素，为有效控制大学生吸烟提供科学依据。 　 方法　 采

用整群随机抽样法调查广州某综合性高校 ８５０ 名大学生的吸烟情况，使用 ＳＰＳＳ１３􀆰 ０ 软件进行统计分析。 　 结果　 广州

某综合性高校大学生吸烟率为 １５􀆰 ４％（男生 ２１􀆰 ６％，女生 ９􀆰 ４％），不同性别、生源地、年级、月消费水平的大学生吸烟率差异有

统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０５）。 对吸烟有不同认知和态度的大学生吸烟率差异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０５），对烟草危害知识和对禁

烟持有正向的态度（认为吸烟是成瘾性疾病、介意别人在周围吸烟和支持禁烟广告等），有利于减少大学生吸烟的行为。 多

因素 ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析结果表明生源地、自觉健康状况和成绩等 ６ 个因素是大学生吸烟的影响因素，来自香港的大学生吸

烟的危险性是来自内地城镇大学生的 ４􀆰 ４５（１􀆰 ６７～１１􀆰 ８７）倍；自觉健康状况很差的大学生吸烟的危险性比很好的大学生

高（ＯＲ＝ １􀆰 ９８， ９５％ＣＩ：１􀆰 ３２～２􀆰 ２４）；半年内患 ３ 次及以上腹泻 ／感冒是吸烟的保护因素（ＯＲ＝ ０􀆰 ０６， ９５％ＣＩ：０􀆰 ０２～ ０􀆰 １６）；
患慢性病的大学生吸烟的危险性是未患大学生的 ３􀆰 ５４（１􀆰 ５５～ ８􀆰 ０５）倍；夜晚睡眠时间为 ６ ｈ 和 ８ ｈ 以上的大学生吸烟的

危险性比睡眠时间少于 ６ ｈ 的高（分别 ＯＲ＝ １６􀆰 ３５， ９５％ＣＩ：４􀆰 ３９～ ６０􀆰 ８４；ＯＲ＝ ５􀆰 ３１， ９５％ＣＩ：１􀆰 ２７～ ２２􀆰 ２５）；成绩在班级位

于下三分之一的大学生吸烟的危险性是上 １ ／ ３ 学生的 ４􀆰 ２０（１􀆰 ３３～１３􀆰 ２７）倍。 　 结论　 该综合性高校大学生吸烟率处于

较高水平，生源地、自觉健康状况、患腹泻 ／感冒频率、是否患慢性病、夜晚睡眠时间和成绩 ６ 个因素是吸烟的影响因素。
针对该校大学生特别是来自香港、自觉健康状况很差和成绩位于班级下三分之一的男生，应积极开展有效的健康教育和

行为干预措施，以降低高校烟草的流行趋势。

基金项目：教育部高等医学教育临床教学研究课题（Ｅｄｕ－ＣＲ－２０１６－３－１）；广东省高等教育教学改革项目（ＧＤＪＧ２０１４２０７６）
作者简介：罗旭（１９９１－），女，海南人，在读硕士，研究方向：疾病的预防与控制。
通讯作者：陈青山，副教授，硕士生导师，Ｅ－ｍａｉｌ：ｔｃｈｑｓｈ＠ ｊｎｕ􀆰 ｅｄｕ．ｃｎ。

现，虽然大家都知道二手烟对孕妇和胎儿的健康有害，
但调查结果显示，居民对二手烟会导致孕妇流产、婴儿

猝死、胎儿畸形、儿童哮喘的比例均低于 ５０％，对家庭

中的吸烟行为提出反对意见的比例仅为 １９％，由此可

见，社区家庭成员对吸烟及二手烟危害的知识欠缺，缺
乏劝阻吸烟的行动和策略是目前面临的主要问题。

通过本研究发现，在家庭中通过实施简单易行的

控烟干预方式即可以取得良好的控烟效果。 干预人群

的知、信、行均有所改变，特别是在家中的吸烟情况及

无烟环境布置情况有了明显改善，家庭二手烟暴露率

降低。 因此，也证明通过烟草相关知识的正确宣传可

以有利于帮助干预人群中的吸烟者意识到吸烟的危

害，纠正错误的观点，最终改变自己的吸烟行为，如不

在室内吸烟等，进而进行戒烟。 而通过本研究的实施，
也提示在进行控烟干预时，要提供给吸烟者及劝阻者

感兴趣的、切实可行、有效且连贯的干预手段，并为其

提供有针对性的咨询，才能达到更好的效果。
而各相关部门的联动是保证干预措施有效落实的

关键。 本次研究利用的这种将控烟干预纳入社区居委

会、学校及社区卫生服务保健机构的控烟干预方法，经

证实是有效、可行的，值得进一步完善并推广使用。
除此之外，由于现存家庭二手烟暴露严重的情况，

也建议将现行控烟条例中“无烟场所”范围应扩至家

庭空间，规定家庭成员不得在家中其他成员在场情况

下吸烟的义务，以此提高吸烟者的责任意识，保护家庭

中非吸烟人群全面免受二手烟暴露的危害。
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