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威海市医院中公共场所禁烟规定执行效果评价
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　　国内外众多研究表明�被动吸烟和很多危害生命的健康
效应如肺癌和冠心病有因果联系。为了解公共场所禁烟法
规在医院中的执行效果�我们选择了颁布禁烟法规较早的威
海市�于2000年11月对该市的8家医院进行了调查。

1．对象与方法：选取威海市作为研究现场共抽取8家医
院1067人作为调查对象�占威海市总医院数的1／10左右。
其中3家有市级法规�2家无市级法规但有自身禁烟规定�3
家无禁烟规定。为叙述方便�本文将有市级法规的医院、无
市级法规但有自身禁烟规定的医院和无禁烟规定的医院分

别简称为甲类、乙类和丙类医院。它们分别为威海市立医
院、文登人民医院和文登整骨医院；荣成市人民医院和荣成
市中医院；文成镇医院、乳山市人民医院和夏村防保站。调
查内容包括法规的传播和执行情况、有关吸烟的知识和态
度、被调查者的吸烟和被动吸烟情况及被调查者对法规执行
的看法等。从横向和纵向两个方面对禁烟规定的效果进行
评价。一方面对有无法规的医院进行比较�另一方面对有禁
烟规定的医院法规执行后的情况与1996年全国吸烟行为流
行病学调查中医务人员的情况进行比较。

2．结果：共有992人完成调查�977人进入分析�应答率
为93．0％�关键变量完整率为98．5％。在所调查的医院中�
男性占33．0％�女性占67．0％。各类医院间男女分布差异有
显著性�丙类医院男性比例较大。各类医院的被调查者年龄
在30岁以下的均在20％左右�各类医院间差异无显著性。
甲、乙和丙类医院的男性吸烟率分别为37．4％、37．3％和
47．4％。

（1）直接效果：直接效果包括两个方面�即人们对法规执
行的感受和人们知识和态度的改变。被调查者对法规执行
的感受主要看其是否认为法规执行后医院内吸烟情况有所

改善。男性中约三分之一的人认为工作场所仍然有人吸烟�
其中丙类占35．1％�乙类占37．2％�甲类医院有27．1％。对
该问题的回答�女性中差异更大�丙类占46．0％�乙类占
47．1％�而在甲类医院中�则仅有28．3％�显著低于另外两类
医院（P＜0．001）。

禁烟法规对人们有关吸烟的知识、态度的影响结果：①
各类医院间知识和态度的比较：59．0％的男性被调查者认为
被动吸烟对健康有害�各类医院间差异无显著性。女性中则
高达84．4％的人持这种观点�各类医院间基本一致。②1996
年和2000年知识和态度比较：1996年全国吸烟流行病学调
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查结果表明�医疗卫生人员中男性有45．8％的被调查者认为
被动吸烟对健康有害�此次调查为59．0％�较1996年增加有
显著性（χ2＝15．18�P＜0．001）。1996年医疗卫生人员女性
中有59．5％的被调查者认为被动吸烟有害健康�2000年为
84．4％�较 1996 年增加亦有显著性 （χ2＝111．71�P＜
0．001）。本次被调查者�不论男女�对公共场所禁止吸烟的
赞同率比1996年吸烟流行病学调查时有显著增高�男性赞
同率由1996年调查时的88．8％增高到92．9％（χ2＝3．97�
P＝0．046）�女性由96．0％增加到98．0％（χ2＝5．23�P＝
0．022）。

（2）远期效果评价：评价指标为被动吸烟情况的改变。
①各类医院分性别的被动吸烟率比较：总的被动吸烟率男性
约为44．4％�各类医院间差异无显著性�女性为43．2％�各类
医院间差别较大�甲类医院中被动吸烟率为39．0％�丙类医
院则高出1倍�达78．4％。经显著性检验�在女性中�丙类医
院的被动吸烟率显著高于乙类医院和甲类医院。②1996年
与2000年分性别被动吸烟率比较：1996年男性人群被动吸
烟率为48．9％�女性为54．5％。此次调查表明�男性被动吸
烟率较1996年有所下降�两者差异无显著性（χ2＝0．96�P＝
0．327）。女性被动吸烟率为43．2％�较1996年下降了11．3
个百分点�差异有显著性（χ2＝19．50�P＜0．001）。

3．讨论：禁烟规定的执行受到很多因素的影响�因而评
价其效果是非常困难的�需要排除众多的影响因素。本研究
评价指标的选取原则和方法参考了美国 CDC 关于控烟项目
的评价方法。总的看来�指标的选择是可取的�对禁烟规定
的评价是客观的�但结果的解释则要考虑到较多的影响因
素。本研究结果显示�各类医院的被调查者对法规执行的感
受以及各类医院间有关吸烟的知识和态度差异不大。这可
能与信息的传播和扩散效应有关。尽管各家医院法规的执
行情况不同�但由于其地理位置接近�又都属于卫生系统�故
各类医院间的合作和交流机会很多�这就使各类医院间的信
息互通有无�在禁止吸烟方面也不例外。因此�尽管有的医
院没有禁烟规定�但是其所获得的相关知识、其对禁止吸烟
的态度和感受与有禁烟规定的医院相差并不一定很大�甚至
没有差别。这也给我们一个启示�即如果没有条件在各个地
区或一个地区的所有场所实行禁烟时�可以考虑在某些地区
或一个地区的某些场所实行禁烟。由于扩散效应的存在�即
使没有禁烟规定的地区和场所也会受到影响�从而达到提高
人们的知识和态度、增强人们健康意识和改善社会风气的
目的。
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