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【摘要】 　 烟草使用不仅危害青少年的身心健康ꎬ而且与未来成人吸烟率息息相关ꎬ通过干预可以尽可能延迟青少年吸第

一口烟的年龄ꎮ 文章总结分析了以学校为基础、以社区或家庭为基础以及多场所结合的控烟干预措施效果ꎬ比较了线下、
线上以及线下和线上相结合的青少年控烟干预方式的特点ꎬ为青少年控烟干预活动的设计和实施ꎬ开发有效、可持续、可推

广的青少年控烟干预模式提供参考ꎮ
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　 　 ２０２１ 年全球疾病负担研究表明吸烟是全球归因

死亡的第三大危险因素[１] ꎮ 早有研究表明ꎬ２０ 岁以前

开始吸烟者比 ２０ 岁以后开始吸烟者的平均生存年龄

减少 ２.３８ 年[２] ꎮ 世界卫生组织高度重视青少年控烟

工作ꎬ我国政府也强调“要把青少年控烟工作提升到

事关国家未来、民族未来的高度” [３] ꎮ «健康中国行动

(２０１９—２０３０ 年)» [４] 更是将控烟行动作为一项单独

行动纳入其专项行动ꎮ 近年来ꎬ研究者利用青少年的

健康行为容易受周围环境影响的特点ꎬ将学校与家庭

或社区相结合ꎬ尽可能为青少年创造无烟环境ꎻ其干

预内容更加丰富[５] ꎬ干预方式也从最初的线下转到线

上、以线上线下相结合的方式开展ꎮ 文章按照干预活

动的不同方式和不同场所ꎬ分别梳理已开展的青少年

控烟干预ꎬ为青少年控烟干预活动的设计和实施提供

参考ꎮ

１　 不同场所的青少年控烟干预

１.１　 以学校为基础的控烟干预　 由于成本相对较低

且易于实施[６] ꎬ基于学校开展的青少年控烟干预在国

内外的应用最为广泛ꎬ多以宣传教育课程的形式呈

现ꎬ但单纯的宣传教育课程效果不佳[７] ꎮ Ｐｅｔｅｒｓｏｎ
等[８]学者于 １９８４ 年开展的研究结果显示ꎬ对照学区

和干预学区的高三女生每日吸烟率差异为 ０.２５ 百分

点ꎬ男生的每日吸烟率差异为 ０.３３ 百分点ꎬ差异无统

计学意义ꎬ高中毕业 ２ 年后的结果仍无统计学意义ꎮ
该研究者于 ２００１ 年开展的随机试验表明为青少年提

供个性化电话咨询戒烟干预对每日吸烟者 ６ 个月的长

期戒烟率有影响ꎬ降低了 ４.１ 百分点ꎬ对 １ 个月和 ７ ｄ
的戒烟率以及坚持不吸烟时间均有影响[９] ꎮ 无烟课

堂比赛(ｓｍｏｋｅ ｆｒｅｅ ｃｌａｓｓ ｃｏｍｐｅｔｉｔｉｏｎꎬＳＦＣ)效果在不同

的研究中有不同的结论ꎬＣｒｏｎｅ 等[１０]在 ２６ 所荷兰初一

学生中开展的研究结果显示ꎬ与对照组相比ꎬ干预组

非吸烟者开始吸烟的概率为 ０.６１ꎻ而 Ｚａｇà 等[１１] 在意

大利开展的研究结果表明在干预第 １ 年和第 ５ 年年

末ꎬ两组学生吸烟的风险分别为 ０.４２ 和 ０.３２ꎬ差异有

统计学意义ꎮ 反烟草教育( ｅｄｕｃａｔｉｏｎ ａｇａｉｎｓｔ ｔｏｂａｃｃｏꎬ
ＥＡＴ)于 ２０１２ 年在德国成立[１２] ꎬＢｒｉｎｋｅｒ 等[１３] 在 ９ 所

中学开展的 ＥＡＴ 总体效应无统计学意义ꎬ可能是因为
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失访效应较高ꎻ Ｌｉｓｂｏａ 等[１４] ２０１７ 年在巴西开展的

ＥＡＴꎬ１２ 个月后干预组学生的吸烟率仅增加了 １.５％ꎬ
而对照组增加了 ９. ６％ꎬ两组差异均有统计学意义ꎮ
Ｓｈｅｎｓａ 等[１５]开展的研究结果显示ꎬ基于互联网的课程

可以有效提高青少年应对媒体信息的能力ꎬ但不能改

善青少年的吸烟态度和信念ꎮ Ｋｊｅｌｄ 等[１６] 于 ２０１９ 年

开展的研究结果显示ꎬ在基线时报告每天吸烟的学生

中ꎬ干预组和对照组在 ５ 个月随访时的差异无统计学

意义ꎮ
我国最早有文献记载的青少年控烟干预可以追

溯到 １９８９ 年ꎬ浙江省健康教育中心在杭州市开展的学

校控烟干预计划是有效的ꎬ该项目不仅开展预防烟草

使用课程ꎬ而且鼓励学校落实控烟政策[１７] ꎮ 香港吸烟

与健康委员会与专业剧团合作编写控烟剧目巡回演

出[１８] ꎬ取得显著成效ꎮ Ｃｈｏｕ 等[１９] 在武汉开展的研究

结果显示ꎬ在基线调查中表示尝试过吸烟或最近吸烟

的学生中ꎬ与对照组相比ꎬ干预组的曾经吸烟率增幅

较小ꎬ且男生近期吸烟率显著下降ꎻ而对于从未吸烟

的学生ꎬ总体效果不显著ꎮ 远离烟草计划将研究对象

分为 ３ 组ꎬ干预 ２ 个月后ꎬ教师干预组学生的吸烟率从

１０.５％下降到 ５.１％ꎬ研究人员干预组从 ８.９％下降到

１.５％ꎬ而对照组则从 ３.９％上升到 ７.０％ꎻ干预 ６ 个月后

的结果显示ꎬ对比基线调查ꎬ２ 个干预组学生的吸烟率

均有下降ꎬ但相对于 ２ 个月的干预效果ꎬ教师干预组学

生的吸烟率略有上升[２０] ꎮ
１.２　 以社区或家庭为基础的控烟干预　 在国外ꎬ社区

早已被动员起来参与青少年控烟干预ꎬ并且已成为大

型控烟项目的中心[２１] ꎮ 以社区为基础开展的青少年

控烟干预计划可以分为预包装的计划和完全由社区

自己开发的计划[２２] ꎮ 预包装的计划由各种志愿组织、
政府组织或营利性组织开发并在全国推广ꎬ其中一些

计划的效果已得到美国疾病控制中心等权威机构的

认可[２２] ꎮ 相较于预包装的计划ꎬ完全由社区自己开发

的计划可能更有效果ꎬ但却存在资金不足ꎬ缺乏操作

指南和专业工作人员ꎬ缺少效果评估等情况[２２] ꎮ 目前

已有许多预包装的计划在使用之前被修改后在社区

开展[２３] ꎮ Ｃｕｒｒｙ 等[２４] 研究表明ꎬ将青少年戒烟计划与

其他健康促进或公共卫生计划相结合ꎬ更可能为之后

的研究提供可靠、可复制的信息ꎮ
在青少年药物使用和其他问题行为的预防试验

中ꎬ以家庭为中心的 干 预 显 示 出 积 极 的 长 期 效

果[２５－２６] ꎮ 但是在青少年控烟干预项目中ꎬ单纯以家庭

为中心开展的项目较少ꎮ Ｔｈｏｍａｓ 等[２７] 对单独基于家

庭的干预研究进行的描述性综述未发现任何干预效

果的证据ꎮ 可能是因为以家庭为中心的干预项目参

与率较低[２８] ꎮ

１.３　 多场所结合的控烟干预　 Ｂａｃｋｉｎｇｅｒ 等[２９] 研究表

明多场所结合的青少年控烟干预策略通常更加有效ꎮ
在瑞典北部开展的“无烟二重奏”旨在预防青少年吸

烟[３０] ꎮ 青少年与成年人共同接受干预ꎬ结果显示ꎬ与
对照组相比ꎬ干预组的吸烟率显著降低[３１] ꎮ 受无烟二

重奏计划的启发ꎬＡｎｄｅｒｓｅｎ 等[３２] 开展的“ Ｘ:ＩＴ”计划ꎬ
包括无烟校园、家长参与(学生和家长之间的无烟对

话和无烟合同)和无烟课程 ３ 个主要组成部分ꎬ但仅

在干预后第 １ 年有效、第 ２ 年后无法证明其效果ꎬ可能

是因为第 ２ 年实施了完整干预措施的学校(５１.３％)比

第 １ 年(６８％)更少ꎮ Ｌｅｉｖａ 等[３３] 开展的研究ꎬ对学生、
家长及老师干预 ４ 年ꎬ结果显示ꎬ干预组和对照组吸烟

率的差异无统计学意义ꎬ在调整人口统计学变量后ꎬ
仍无统计学意义ꎬ可能是因为有 ５６.２％的学生退出ꎮ

自 １９９５ 年起ꎬ我国陆续开展健康促进学校的试点

工作ꎬ将卫生和教育问题联系起来ꎬ与家庭、社区合

作ꎬ不仅降低了学生的尝试吸烟和现在吸烟比例ꎬ而
且提示干预可以通过学生辐射到家庭[３４] ꎮ １９９７ 年在

鄂州市开展的研究表明ꎬ干预 ３ 年后ꎬ干预组的知识知

晓率高于干预前及对照组ꎬ吸烟率也低于干预前和对

照组[３５] ꎮ ２００３ 年在北京等 ６ 个城市开展的研究结果

显示ꎬ干预学校的学生报告尝试吸烟率较基线降低了

２.７６％ꎬ但与对照学校相比ꎬ仅降低了 ０.６３％[３６] ꎮ 在珠

海市开展的研究结果显示ꎬ干预 １ 年后干预组和对照

组吸烟率分别为 ４.３０％和 ６.９０％ꎬ差异有统计学意义ꎻ
干预组知识知晓率高于对照组ꎬ差异有统计学意义ꎻ
两组在吸烟态度上的差异有统计学意义[３７] ꎮ 在香港

开展的研究ꎬ让青少年参与到推广无烟信息的活动

中ꎬ６ 个月随访结果显示ꎬ青少年了解吸烟危害知识的

比例提高(５８.０％ꎬ７５.０％)ꎬ对戒烟和控烟的态度有所

改善并且给更多的吸烟者提供了戒烟建议[３８] ꎮ

２　 不同方式的青少年控烟干预

２.１　 线下开展的青少年控烟干预　 线下开展的青少

年控烟干预从最初以学校为基础的无烟课堂ꎬ到让青

少年去推广无烟信息ꎬ内容和形式更加丰富ꎬ青少年

的角色也不再只是被动的接受者ꎮ 吸烟行为的形成

分为 ５ 个阶段:准备、启动、尝试、经常吸烟和成瘾[３９] ꎬ
在准备阶段或之前通过宣传教育使青少年树立正确

的观念对防止或延迟第一支烟是至关重要的ꎬ但单纯

的宣传教育课程被证明很难达到预期效果ꎮ Ｐｅｔｅｒｓｏｎ
等[８]在华盛顿 ４０ 个学区开展的研究无法证明预防烟

草使用课程的有效性ꎮ 我国香港开展的研究结果表

明ꎬ单向式的信息传播不仅不能达到预期效果ꎬ而且

还可能让学生产生抗拒情绪[４０] ꎮ 大量的研究证明ꎬ在
学校预防教育课程的基础上ꎬ增加学生的参与感ꎬ如
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知识竞赛、 角 色 扮 演、 头 脑 风 暴、 推 广 无 烟 信 息

等[４１－４２ꎬ３８] ꎬ可以提高干预的有效性ꎮ
２.２　 线上开展的青少年控烟干预　 随着互联网技术

的蓬勃发展和普及ꎬ线上的方式逐渐被应用到健康促

进领域ꎬ包括提供糖尿病教育[４３] ꎬ鼓励参加初级保健

预约[４４]等ꎮ 在戒烟领域ꎬ国内外已有多项研究证明利

用手机辅助戒烟是有效的[４５－４６] ꎮ 在青少年控烟干预

领域ꎬＰｅｔｅｒｓｏｎ 等[９] 开展的研究表明通过电话提供个

性化动机访谈和认知行为技能培训咨询可有效提高

青少年戒烟率ꎮ Ｗｅｉｓｓ 等[４７] 针对 １４ ~ １８ 岁吸烟女生

的研究表明ꎬ预测未来外貌的照片成像应用程序能够

有效刺激受试者戒烟ꎮ Ｓｈｅｎｓａ 等[１５]研究表明ꎬ基于网

络的教育程序可以提高青少年识别和抵抗烟草营销

的技能ꎮ 此外ꎬ线上干预还具有运行成本低、及时性

和可及性好、干预信息多样等优势[４８] ꎮ 我国有一项研

究证明微信戒烟的效果优于短信戒烟[４９] ꎬ表明我国学

校与学生家庭已经建立起来的社交工作网络在青少

年控烟领域有巨大的潜力ꎮ
２.３　 线上和线下相结合的青少年控烟干预　 线上的

方式虽方便快捷ꎬ但难以保证依从性ꎬ线上线下相结

合的方式效果可能更好ꎮ 早在 ２００８ 年ꎬＮｏｒｍａｎ 等[５０]

研究证明以学校的教育课堂为基础、网络为辅助的烟

草干预对预防青少年吸烟和帮助青少年戒烟是有效

的ꎮ Ｌｉｓｂｏａ 等[１４ꎬ５１] 在巴西和德国分别开展的研究均

证明了线下课程结合手机应用程序的使用可以有效

降低青少年吸烟率ꎮ 在我国ꎬＣｈｅｎ 等[５２] 研究结果表

明该计划可以有效改善青少年对吸烟的态度ꎬ并建议

采用多种教学方法和建立专门的网站ꎮ

３　 小结与展望

全球青少年(１３ ~ １５ 岁)烟草调查数据显示ꎬ青少

年尝试吸烟年龄总体呈上升趋势ꎬ但我国青少年的尝

试吸烟年龄却有所下降[５３] ꎮ ２０２１ 年中国青少年烟草

调查报告显示ꎬ６６.１％的中学生尝试吸烟行为发生在

１３ 岁及之前[５４] ꎮ 青少年吸烟不仅与自身健康有关ꎬ
而且越来越多的研究者呼吁通过投资青少年健康来

改善下一代成人的健康[５５] ꎮ 但目前开展的青少年控

烟干预效果不一ꎬ往往只能证明其短期效果[５６] ꎬ一部

分研究者报告失访 率 高、 干 预 实 施 不 完 整 等 问

题[１３ꎬ３２－３３] ꎬ大多数的研究无法得知干预效果不佳是因

为干预措施本身还是因为干预的实施不彻底ꎮ 这是

因为现有的青少年控烟干预评价较为单一ꎬ缺乏形成

性评价、过程评价和持续性评价ꎮ
综合国内外研究ꎬ青少年控烟干预需要更加综合

的视角ꎬ需要学校、家庭、社会和政府的共同努力[５７] ꎮ
国内外已有多项研究证明多场所结合开展的青少年

控烟干预的有效性[３１ꎬ３４－３５ꎬ３７－３８] ꎬ但是如何激励家庭、社
区的积极性应该是未来研究的一个重点ꎮ 互联网时

代开展线上青少年控烟干预具有巨大的优势和潜力ꎬ
但我国少有青少年线上控烟干预的探索ꎬ且这些研究

集中在帮助青少年戒烟ꎬ缺乏预防青少年吸烟的研

究ꎮ 我国已经建立起具有中国特色的、良好的家校联

动社交工作网络ꎬ这一网络已经运用于青少年的身体

和心理健康、思想教育等多个领域ꎬ且已见成效ꎮ 家

校联动的线上、线下相结合的青少年控烟干预可能是

青少年控烟有价值的方向ꎮ
综上所述ꎬ现有的青少年控烟干预模式还存在诸

多不足和挑战ꎬ这需要未来有更多的研究者和实践者

结合国内实际情况ꎬ借鉴国内外成功经验ꎬ不断的尝

试和探索ꎬ开发有效的、可持续的、可推广的青少年控

烟干预模式ꎬ为我国青少年创造一个健康、无烟的支

持性环境ꎮ
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