
قوانين حظر التدخين تحد من التعرض للتدخين السلبي

بيئات تخلو من التدخين
العامة الصحة  تحسن  التدخين  حظر  قوانين 

يُعد التدخين السلبي أحد المصادر الرئيسية لتلوث الهواء في الأماكن العامة المغلقة التي تشمل أماكن العمل والحانات والمطاعم 
والمطارات، فالتعرض للتدخين السلبي يتسبب في الإصابة بسرطان الرئة ومرض القلب والسكتة الدماغية وتعرض الأطفال الرضع 

ن قوانين حظر التدخين من الصحة العامة بالحد من تعرض عامة  لمتلازمة الموت المفاجئ وغير ذلك من الحالات الخطيرة1، بينما تحُسِّ
الناس للتدخين السلبي، فتساعد المدخنين على خفض استهلاكهم من السجائر أو على الإقلاع عن التدخين بالكلية، كما أنها تَحول دون 

بدء المراهقين في التدخين وتجعل التدخين أمرًا غير مقبول اجتماعيًا.
في عام 2004، أصبحت أيرلندا أول بلد يقر قانون قومي شامل من أجل حظر التدخين، وبدءًا من آب/ أغسطس 2018 أقر 58 بلدًا 

وإقليمًا تشريعات شاملة من أجل حظر التدخين، من بينها 39 بلدًا من البلاد منخفضة ومتوسطة الدخل، ويعود الفضل لتشريعات حظر 
التدخين في الحول دون وقوع 5,4 مليون حالة وفاة مبكرة ما بين عام 2007 وعام 22014، إلا أنه لا تزال محدودية الامتثال لقوانين 

حظر التدخين تمثل تحديًا كبيرًا.

· في مدينة مونتيفيديو بأوروجواي وبعد تطبيق قانون قومي 	
وشامل لحظر التدخين في عام 2006، وقع انخفاض حاد في 

نسبة تركيز جزيئات النيكوتين التي ينقلها الهواء )أحد دلالات 
انتشار دخان السجائر( بنسبة 91 % في الأماكنالعامة4. 

· دراسة تختبر تركيز النيكوتين في الحانات والملاهي الليلية في 	
24 مدينة في أوروبا الشرقية وآسيا وأفريقيا وقارتيّ أمريكا 

من عام 2007 حتى عام 2009 وجدت أن متوسط تركيز 

النيكوتين المنقول في الهواء في الأماكن التي سمحت بالتدخين 
كان أعلى بمقدار 17,5 ضعفًا مقارنةً بالأماكن التي تخلو من 

التدخين5.

· دراسة للأماكن العامة شملت 32 بلدًا من عام 2003 حتى عام 	
2007 وجدت أن متوسط تركيز المادة الجزيئية 2,5 )مؤشر 

لتلوث الهواء( أقل ما يكون في البلدان التي تطبق قوانين 
قومية شاملة لحظر التدخين: أوروجواي وأيرلندا ونيوزيلاندا6.

يحتوي دخان السجائر على مجموعة من المواد الكيميائية الضارة والتي تشمل مواد مسرطنة ومعادن سُمية وغازات سامة، وتخفض 
قوانين حظر التدخين الشاملة من فرص التعرض لدخان السجائر بنسبة 80 % إلى 90 % في الحانات والمطاعم، وبالتالي تخفض من 

خطورة تعرض العاملين بها للأضرار الصحية المتنوعة التي يتسبب فيها التعرض لدخان السجائر3.

صحة القلب والأوعية الدموية
· تُقدّر نسبة الانخفاض في خطر التعرض للأزمات القلبية 	

نتيجة لقوانين حظر التدخين التي تشمل أماكن العمل والمطاعم 
والحانات بـ 85 % 1.

· في ساوباولو بالبرازيل، انخفضت حالات دخول المستشفى 	
للإصابة بأزمة قلبية بنسبة 5,4 % خلال ثلاثة أشهر من 
تطبيق قانون شامل لحظر التدخين في عام 2009، كما 

انخفضت نسبة الوفيات بوجه عام بمقدار 11,9 % خلال سبعة 
عشر شهرًا من تطبيق القانون8.

قوانين حظر التدخين تحسن الصحة العامة وتنقذ الحياة
تخفض قوانين حظر التدخين الشاملة من التعرض لدخان السجائر مما يحد من خطر الإصابة بمرض القلب، وتشير الدلائل بأنها قد تحد 

أيضًا من خطر الإصابة بأمراض الجهاز التنفسي والسكتة الدماغية7.

· في أوروجواي، انخفضت حالات دخول المستشفى للإصابة 	
بأزمة قلبية بنسبة 22 % بعد مرور عامين من تطبيق قانون 

قانون حظر التدخين القومي الشامل في عام 2006 9.

· في دراسة لقانون حظر التدخين القومي الشامل لعام 2004 	
 بأيرلندا، وُجد أن تطبيق القانون تزامن معه انخفاض بنسبة

12 % في حالات دخول المستشفى بسبب المتلازمات 
التاجية )بما فيها الأزمات القلبية( خلال عام واحد من تطبيق 

القانون10.

صحة الجهاز التنفسي
· وفقًا لتقرير الجراح العام الأمريكي فإن قوانين حظر التدخين 	

تحسن من صحة الجهاز التنفسي للعاملين بالحانات والمطاعم1.
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ENVIRONNEMENTS SANS TABAC

الرسائل الرئيسية

· تصاحب قوانين حظر التدخين الشاملة انخفاض حالات دخول 	
المستشفى للإصابة بأزمات الربو والتهابات الرئة11.

· في تحليل إحصائي  في عام 2012، قدُر نسبة الانخفاض في 	
التعرض للعلاج بالمستشفى للإصابة بمرض بالجهاز التنفسي 
–وخاصة أزمات الربو وعدوى الرئتين- بـ 24 % بعد تطبيق 

قوانين شاملة لحظر التدخين11.

· في عام 2017، قدر تحليل إحصائي لمجموعة من الدراسات 	
أن قوانين حظر التدخين الشاملة رافقها انخفاض في زيارة 

 المستشفيات للإصابة بأزمات الربو في الأطفال بنسبة
.12 % 12,5

· في هونغ كونغ، انخفض دخول حالات عدوى المجرى السفلي 	

للجهاز التنفسي للمستشفى في الأطفال بنسبة 33,5 % فور 
تطبيق قانون حظر التدخين الشامل في عام 2007، ثم انخفض 

بنسبة إضافية تبلغ 13,9 % خلال العام الأول من تطبيق 
القانون13.

· في أوروجواي، انخفضت الزيارات الطبية الطارئة خارج 	
المستشفيات لحالات الإصابة بتشنجات القصبات الهوائية 

بنسبة 15 % عقب تطبيق قانون حظر التدخين القومي الشامل 
في عام 2006 14.

الصحة الدماغية الوعائية
· تشير الدلائل إلى أن قوانين حظر التدخين الشاملة تخفض من 	

خطر التعرض للسكتة الدماغية بنسبة 81 % 1.

· تخفض قوانين حظر التدخين من تعاطي التبغ في فئة المدخنين 	
إما بمساعدتهم على الحد من التدخين أو بمساعدتهم على 

الإقلاع عن التدخين1، والمدخنون الذين يعملون في بيئة تخلو 
من التدخين ينخفض استهلاكهم من السجائر بمقدار 2 إلى 4 

سيجارات في اليوم في المتوسط.3

تُلزم المادة 8 من الاتفاقية الإطارية بشأن مكافحة التبغ الأطراف بسن سياسات قوية لحظر التدخين وبتطبيق تلك السياسات؛ 
وذلك للحد من تعاطي التبغ ولإنقاذ الحياة، فقوانين حظر التدخين الشاملة:

· غالبًا ما يكون للقوانين التي تحظر التدخين في الأماكن العامة 	
تأثير موسع؛ فتؤدي لقدر أقل من التدخين، أو لتطبيق سياسة 

منع التدخين في البيت 3و15 الذي يُعد أحد الأماكن الرئيسية التي 
يتعرض فيها الأطفال للتدخين السلبي.

قوانين حظر التدخين تساعد في الحد من استهلاك السجائر وبدء المراهقين في التدخين
تساعد قوانين حظر التدخين في الحد من فرص التدخين وفي جعل تعاطي التبغ أمرًا غير مقبول اجتماعيًا.

المراجع

· تنقذ الحياة وتؤدي لتحسن فوري في الصحة العامة.	
· تخفض من تعرض عامة الناس للتدخين السلبي.	
· تخفض من استهلاك السجائر وتساعد المدخنين على 	

الإقلاع عن التدخين.

· تجعل التدخين أمرًا غير مقبول اجتماعياً.	
· تحول دون بدء المراهقين في التدخين.	
· المراجع	
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