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目前，控烟法律措施的实施使得餐饮场所内吸烟和二手

烟暴露情况得到一定控制。二手烟是由吸烟者呼出的气体

和烟草制品燃烧产生的化学物质所组成的复杂混合物，其暴

露与哮喘、缺血性心脏疾病和肺癌等发生有关［1］，美国环境

保护总署将二手烟列为A级致癌物（无安全暴露剂量）［2］。目

前评价二手烟暴露水平的方法主要有4种，包括环境标记物

浓度测量法［如监测空气中尼古丁和细颗粒物（PM2.5）的浓

度］、生物标记物测量法（如测量尿可替宁浓度）、观察法和问

卷调查法［3-5］。自2003年《世界卫生组织烟草控制框架公约》

（公约）通过以来，截至 2012年，全球共有 105个公约缔约方

实施了涵盖餐饮场所在内的控烟相关法律措施［6］。有调查

显示，禁烟后餐饮场所内的吸烟率、二手烟暴露水平和员工

患与吸烟有关疾病的风险明显低于禁烟前，全面禁烟的餐饮

场所内吸烟率和二手烟暴露水平低于部分禁烟和不禁烟的

场所［7-9］。

尽管控烟工作取得了一定进展，但WHO的全球成年人

烟草调查显示，目前各国餐饮场所仍有不同程度的二手烟暴

露（乌拉圭的4.4%至中国的88.5%）［10］，在没有实施全面禁烟

或者实施禁烟法律措施不力的国家和地区，餐饮场所的二手

烟暴露水平依然比较严重，场所内的顾客和员工随时处于二

手烟暴露的危险之中［8，11］。此外，烟草行业和餐饮业对反控

烟研究和活动的赞助使得餐饮场所控烟法律措施的确立、实

施以及控烟工作遇到极大阻碍［12］。本文对不同国家和地区

餐饮场所控烟的措施、成果、影响及其存在问题进行阐述，并

提出相关建议。

1. 餐饮场所控烟相关法律措施：

世界各国和地区在餐饮场所控烟方面的法律措施各不

相同。有些国家或地区规定在餐饮场所全面禁烟，即场所内

禁止吸烟，且不允许再划定吸烟室或吸烟区；另一些国家或

地区则规定在餐饮场所部分禁烟，即餐饮场所禁止吸烟，但

允许划定一定范围的区域作为吸烟室或吸烟区［6，13］。WHO

认为最有效的控烟措施是实施无烟立法，创建无烟公共场所

和工作场所。在餐饮场所内全面禁烟、创建无烟餐厅能有效

保护公众免受二手烟危害［14］，WHO的 2012年公约实施进展

报告显示，全球有 51个公约缔约方规定在餐饮场所内全面

禁烟（其中欧洲有 16个、美洲 12个、非洲 10个、亚洲 9个、大

洋洲 4个），另有 54个缔约方报告在餐饮场所实施了部分禁

烟的法律措施［6］。越来越多的国家通过了餐饮场所控烟相

关的法律措施，同时制定相应的执法措施，餐饮场所的控烟

措施日趋完善［3，13，15］。

（1）国外：爱尔兰于 2004年规定在餐饮场所全面禁烟，

成为全球第一个实行涵盖餐饮场所在内的所有公共场所全

面禁烟法律的国家［16］；挪威、意大利、瑞典等国家也先后规定

在餐饮场所内全面禁烟［15，17］。

有的国家则规定一部分地区的餐饮场所全面禁烟，其他

地区部分禁烟或者不禁烟。美国于1998年在加州执行了餐

饮场所全面禁烟的法规，并逐步向其他地区推广，截至2009

年，已有31个州在餐饮场所全面禁烟［18］，而其他地区依然是

部分禁烟或不禁烟。德国自 2007 年推行《非吸烟者保护

法》，禁止在餐饮场所吸烟，但每个州对餐饮场所禁烟的具体

规定并不一致，如在巴伐利亚州和北威州等地区全面禁烟，

其他地区则为部分禁烟或不禁烟［6，19］。西班牙于 2006年实

施的禁烟法被称为“西班牙模式”，其中允许＞100 m2的餐饮

场所设立吸烟区，而＜100 m2的餐饮场所可由餐饮业主自行

决定是否禁烟，2011年后则在餐饮场所全面禁烟。这种模式

在欧洲和拉丁美洲的一些国家中被广泛运用，如葡萄牙、智

利、秘鲁等［20］。

为有效贯彻控烟法律措施，各国采取了不同方法。法国

积极开展控烟宣传活动，在餐饮场所张贴禁烟标志、向餐饮

业主分发有关公共场所禁烟等法律措施的宣传书册，同时建

立了以17万名以上警察、宪兵和军队巡逻兵等组成的“香烟

警察”对包括餐饮场所在内的公共场所巡逻，并对违反禁烟

令的企业和个人处以罚款。印度和意大利也有类似的罚款

措施。挪威实施禁烟令后，任何人在餐饮场所吸烟，餐饮业
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主必须缴付380新元的罚款，严重者可能被勒令停业。新加

坡禁烟法规定，凡在公共场所扔一个烟头者罚款500新加坡

元或打 4板子。西班牙则有欧洲各国史上最严厉的罚款制

度，即对违反规定的企业和个人，最高可罚款60万欧元［17，20］。

（2）国内：香港于2006修订《吸烟（公众卫生）条例》，规定

在餐饮场所内全面禁烟。台湾和澳门也相继修订了相关法

律措施，将餐饮场所划分为全面禁烟场所，但台湾允许有符

合规定的吸烟室，半户外开放空间的餐饮场所不在此限制之

内［21］。继北京市 2008年颁布《北京市公共场所禁止吸烟范

围若干规定》之后，上海、杭州、广州和银川等20个地区也相

继出台和修订了地方控烟法，将餐饮场所纳入禁烟范围，并

制定了相应的处罚措施，其中上海和广州等地还定期开展控

烟条例执行情况调查，对包括餐饮场所在内的各类公共场所

的控烟状况进行分析［22］。青岛市于 2013年通过的《青岛市

控制吸烟条例》，规定餐饮场所禁止吸烟且不得设置吸烟室

或者划定吸烟区，是中国内地目前最严格的餐饮场所控烟法

规。哈尔滨市则设置了立法缓冲期，规定餐饮场所可以在一

定期限内划定吸烟区，期满后全面禁止吸烟，具体期限和范

围由市人民政府确定［21］。2011 年中国颁布《公共场所卫生

管理条例实施细则》，规定包括餐饮场所在内的室内公共

场所禁止吸烟［21，23］。为推进建设无烟餐厅工作，澳门等地出

台了有关餐饮场所管理人的职责规定，印发《无烟食肆指引》

等指导性文书，对餐饮场所管理者提出成立相关控烟小组、

建立控烟制度（劝导奖惩制度等）、张贴控烟规定及标识以及

避免在餐饮场所内售卖烟草产品方面的建议和要求。香港

则对控烟督察赋予执法权力，以检控在餐饮场所违例吸烟、

展示或刊登烟草广告等违例事项［22］。

2. 餐饮场所控烟主要成效：

（1）公众吸烟现象减少：在餐饮场所实施禁烟法律措施

是建立无烟餐厅的保证，可有效减少餐饮场所的吸烟现象。

爱尔兰在餐饮场所内全面禁烟后，Fong等［7］通过进行电话访

问发现，顾客自述在餐厅内的吸烟率由禁烟前的85%下降至

3%，与同期未规定餐饮场所全面禁烟的英国（吸烟率由78%

下降到 62%）相比，爱尔兰在餐饮场所的控烟工作成效显

著。郭玮［24］的调查也发现，禁烟后顾客在餐饮场所看到的吸

烟现象有所减少（由74.58%下降至59.90%）。

（2）室内二手烟暴露水平降低：Lopez等［25］对欧洲 10个

城市进行的调查显示，未禁烟的餐饮场所二手烟暴露情况

较为严重，禁烟区的尼古丁浓度（1.41 μg/m3）低于吸烟区

（4.40 μg/m3）。Christophi等［26］在塞浦路斯的调查显示，禁烟

后餐饮场所的PM2.5平均浓度由161 μg/m3下降至3 μg/m3，降

低了 98%（P＜0.000 1），二手烟暴露情况得到显著改善。康

纪明等［27］的研究显示，有禁烟规定的餐厅室内 PM2.5平均浓

度（93.10 μg/m3）低于无禁烟规定的餐厅（289.34 μg/m3），完全

禁烟的餐厅PM2.5平均浓度（85.29 μg/m3）低于部分禁烟的餐

厅（101.94 μg/m3）；完全禁烟的餐厅室内PM2.5浓度明显低于

室外，而无禁烟规定的餐厅室内 PM2.5 浓度高于室外（P＜
0.001）。

（3）吸烟相关疾病患病风险减小：餐饮场所内人员暴露

于二手烟的概率较高，其患呼吸系统和心血管疾病的风险日

益增加［28］，有研究显示，餐饮场所员工的肺功能与场所内二

手烟暴露率相关［11］。餐饮场所禁烟后，室内二手烟暴露水平

得到有效控制，有利于保护场所内人员免受二手烟的危害，

降低与吸烟有关疾病的患病风险［29-30］。Lu等［31］的研究显示，

禁烟的餐饮场所内员工平均尿可替宁水平（1.7 ng/ml）低于

未禁烟餐饮场所的员工（12.8 ng/ml），禁烟后场所内人员接

触二手烟的风险从92%下降至54%，未禁烟的餐饮场所内员

工患病的风险高于禁烟的餐饮场所（P＜0.001）。在挪威实

施了餐饮场所全面禁烟的法律措施 5个月后，Eagan等［32］的

研究发现，餐饮业员工的呼吸道症状得到明显改善，与吸烟

相关的疾病症状有所减少。

3. 餐饮场所控烟法律措施执行后对社会经济及公众态

度的影响：

（1）社会经济：尽管不少餐饮业主认为在餐饮场所禁烟

会降低餐厅的盈利，然而并没有客观证据表明控烟相关法律

措施会对餐饮业造成负面的经济影响。Zheng等［33］的研究显

示，上海地区有60.6%的餐饮业主认为在餐饮场所禁烟会使

餐厅的营业额降低，但Cornelsen等［34］的Meta分析表明，禁烟

令与餐饮场所的营业额和就业之间并无关联。Lam等［35］通

过电话访谈发现，77.2%的受访者表示不会因为无烟政策而

改变他们的外出就餐频率，19.7%的受访者则会增加去无烟

餐厅的次数，提示无烟政策不会对餐厅造成不利影响。香港

吸烟与健康委员会的报告指出，若餐饮场所全面禁烟，保守估

计香港市民每星期外出就餐将会额外增加455 328餐次［36］。

（2）公众态度：美国加州在餐饮场所全面禁烟后，Weber

等［37］的调查发现，1998－2002年场所内顾客对餐饮场所禁烟

的支持率从92.2%上升至98.5%，员工支持率从96.5%上升至

99.2%。爱尔兰在餐饮场所禁烟 1年后，支持餐厅禁烟率从

45%增至77%［7］。Zheng等［33］在中国上海市通过问卷调查发

现，73.9%的顾客支持在餐厅全面禁烟，49.6%的人表示他们

将更有可能在有禁烟规定的餐厅就餐；而58.6%接受调查的

餐饮业主认为禁烟法在餐厅是可行的，提示餐饮场所的控烟

政策正在逐步为公众所接受。在广州地区，不同禁烟规定对

场所内人员劝阻吸烟意愿率有所影响，全面禁烟场所人员劝

阻吸烟意愿率（78.87%）高于部分禁烟场所（66.43%），差异有

统计学意义（χ2＝8.762，P＜0.01）［38］。

4. 存在问题：餐饮场所的控烟工作在执行中取得了一系

列的成果，其相关控烟措施也在不断的完善之中，为公众提

供了健康保护的作用。但是，目前所取得的成效仍有限，如

与工作场所（乌拉圭的16.5%至中国的63.3%）、政府机关（乌

拉圭的6.9%至埃及的72.7%）、医疗机构（乌拉圭的3.8%至埃

及的49.2%）等场所相比，各国餐饮场所的二手烟暴露情况依

然较为严重［10］，可能与以下几个方面有关：其一，不同国家和

地区餐饮场所控烟法律措施的普及程度、控烟力度和范围不

均，使得控烟工作效率受到影响。如乌拉圭和爱尔兰等国家

制定了全国范围全面禁烟的法律措施，西班牙和新加坡等国

··770



中华流行病学杂志2015年7月第36卷第7期 Chin J Epidemiol，July 2015，Vol.36，No.7

家则拥有严厉的惩罚制度和完善的控烟执法措施，而有些国

家和地区只规定在餐饮场所部分禁烟［20，39］，如中国内地有些

地区控烟执法不严，缺乏管理机构、监督执法队伍和全国性

的控烟报告机制，处罚难以实施，餐饮场所的吸烟情况并未

得到很好的控制［22］；其二，吸烟者人数众多，人群缺乏对二手

烟危害的正确认知，餐饮场所经营者、员工及顾客控烟意识

不强，劝阻吸烟率低下，使得控烟法不能得到有效的贯彻实

施［3，21，40］。有调查显示，在北京地区违规吸烟的餐饮场所中，

90%以上的餐厅无人劝阻［41］，而Lu等［31］的研究显示，禁烟的

餐饮场所内员工劝阻吸烟的可能性更高；其三，餐饮业和烟

草行业的干扰使得控烟工作阻力重重。部分餐饮业主出于

对经济利益的担心，甚至会对控烟工作进行阻挠；而烟草行

业及其相关利益集团实施了大量的反控烟活动，促进烟草生

产和销售，阻碍控烟履约相关法律措施的创建和实施，公开

进行不利于控烟履约的工作和活动［42-43］。Scollo等［44］的研究

显示，94%的烟草行业认为实施无烟政策会对餐饮业造成负

面经济影响，然而，80%声称在餐饮场所禁烟会造成负面经

济影响的研究未通过基本的质量测试，提示这些研究不能作

为禁烟对餐饮场所营业额影响的证据；而在其他 21个高质

量的研究中，没有证据表明禁烟政策会对餐饮场所造成收入

或就业的负面影响。

5. 建议：餐饮场所控烟是一项长期而艰巨的工程，面临

着困难和挑战，需要建立政府领导、多部门合作和全社会参

与的烟草控制可持续发展机制［22］。按照公约的履约要求，建

立全国性的报告机制，定期报告餐饮场所控烟状况，揭露和

抵制烟草业对控烟的干扰［43］。举办针对餐饮场所控烟相关

的宣传教育和培训活动，鼓励餐饮场所单位组建专门的控烟

机构，提高餐饮业主和场所人员的控烟意识［3］。完善相关法

律措施，加大处罚力度，扩充监督队伍，增强监管力量，让监

管人员在执法中有法可依、有法必依，保证餐饮场所控烟的

法律措施得到贯彻实施。
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