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 前 言 

本文件按照GB/T 1.1—2020《标准化工作导则  第1部分：标准化文件的结构和起草规则》的规定

起草。 

请注意本文件的某些内容可能涉及专利。本文件的发布机构不承担识别专利的责任。 

本文件由无锡市卫生健康委员会提出并归口。 

本文件起草单位：无锡市疾病预防控制中心。 

本文件主要起草人：潘俊霞、须凡帆、马文娟、王璐。 
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医疗卫生机构禁控烟管理指南 

1 范围 

本文件给出了医疗卫生机构禁控烟管理的人员职责、管理程序、结果与评价、资料归档等建议。 

本文件适用于医疗卫生机构的禁控烟管理。 

注： 医疗卫生机构包括但不限于专业公共卫生机构、医院、基层医疗卫生机构、其他医疗卫生机构。 

2 规范性引用文件 

本文件没有规范性引用文件。 

3 术语和定义 

下列术语和定义适用于本文件。 

 

吸烟  smoke 

使用电子烟、持有点燃或者加热不燃烧的其他烟草制品。 

注： 电子烟是指汽化并向使用者的肺部输送由尼古丁(或者无尼古丁)、丙二醇和其他化学物质组成的混合物的一种

装置。烟草制品是指全部或者部分由烟草作为原材料生产的供抽吸、吸吮、咀嚼或者鼻吸的制品以及电子烟。 

 

室内场所  indoor spaces 

有顶部遮蔽且四周封闭总面积达百分之五十以上的建筑物、构筑物内的所有空间。 

 

全面无烟  comprehensive smoke-free 

室内场所拥有100%无烟的空气，空气中不存在二手烟。 

注： 室内场所无人吸烟（含电子烟）、无烟味、无烟头、无烟具。 

 

公共场所  public places 

涵盖公众可以进入的所有场所，或供集体使用的场所，无论其所有权或进入权。 

 

工作场所  work places 

工作人员在其就业或工作期间使用的任何场所。 

注： 不仅包括进行工作的场所，还包括工作人员在就业期间使用的附属或关联场所，包括但不限于走廊、升降梯、

楼梯间、大厅、联合设施、咖啡厅、洗手间、休息室、餐厅等，工作期间使用的车辆也属于工作场所。 

4 人员职责 

本机构控烟工作领导小组 
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统筹协调解决医疗卫生机构禁控烟工作中的重大问题，审定、推动并实施重要事项，分解落实主要

任务，宜每年初召开会议，听取领导小组办公室工作进展情况汇报，部署下一步工作，召开临时领导小

组会议。 

领导小组办公室 

承担领导小组日常工作，宜每季度召开一次会议，研究部署相关工作，召开临时相关会议。 

领导小组成员（本机构各职能科室负责人） 

开展控烟监督巡查、控烟宣传相关工作、劝阻吸烟、戒烟等技能培训、本机构禁控烟考核工作、禁

控烟效果自评工作。 

5 管理程序 

控烟领导小组 

5.1.1 本机构有控烟领导小组，职责明确。 

5.1.2 各部门有专人负责控烟工作，职责明确。 

5.1.3 将控烟工作纳入本机构的工作计划（包括但不限于资金保障）。 

5.1.4 本机构领导班子成员带头不吸烟，吸烟成员带头戒烟。 

奖惩制度 

5.2.1 本机构应有控烟考评奖惩制度。 

5.2.2 有控烟考评奖惩标准。 

5.2.3 有控烟考评奖惩记录。 

禁烟标识和禁烟区域 

5.3.1 所有室内区域应广泛张贴或摆放醒目的禁烟标识（设计模板可参考图 1），包括但不限于建筑

物入口处、访客登记处、等候厅、门诊大厅、诊室、检查室、病房、会议室、走廊、卫生间、茶水间、

食堂、楼梯、电梯、停车场等区域，可根据需要扩大至室外区域。标识应醒目、位置应明显。 

 

图1  

5.3.2 宜在建筑物入口处、等候厅、门诊厅、住院部、会议室、厕所、走廊、电梯、楼梯等区域张贴
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无烟医疗卫生机构管理规定和控烟宣传海报，宜在等候厅、门诊厅、住院部、食堂等区域摆放宣传用品，

包括但不限于展板。 

5.3.3 机构室内（妇幼保健院、儿童医院的室内外）区域应无人吸烟、无烟味、无烟蒂、无烟具，达

到全面无烟。严禁工作人员穿白大褂在任何场所吸烟。 

5.3.4 鼓励扩大禁烟范围至室外区域。如不能实现室外禁止吸烟，应在室外设置吸烟区。室外吸烟区

设置应当满足以下要求： 

——非封闭的空间，有利于空气流通，如有顶棚，四周遮挡的面积应≤50%； 

——符合消防安全要求； 

——与非吸烟区（即建筑物）隔离； 

——远离人员密集区域和行人必经的主要通道； 

——设置明显的吸烟标识和引导标识； 

——有灭烟装置或烟头集中收集装置（垃圾桶、烟灰缸）； 

——除灭烟装置、烟灰或烟头收集装置以外，吸烟区内不应设置其它吸烟相关用具，不奢华； 

——有吸烟有害健康等控制吸烟的宣传警语，鼓励增加戒烟服务信息。 

控烟监督员和巡查员 

5.4.1 机构内设有控烟监督员和巡查员。 

5.4.2 定期（≥4 次/年）对专（兼）职控烟监督员和巡查员开展相关培训，有培训记录，有定期监督、

巡查记录。 

控烟宣传和教育 

5.5.1 有一定数量和种类（≥3 种）的控烟宣传形式，包括但不限于新媒体、电视、展板、宣传栏、海

报、折页、标语。 

5.5.2 有大众控烟宣传活动：包括但不限于讲座、咨询、沙龙、戒烟大赛、控烟知识竞赛。 

控烟劝阻 

5.6.1 有针对全体职工的控烟知识培训，包括但不限于劝阻技巧、控烟劝阻的责任要求，有培训记录。 

5.6.2 有劝阻工作相关制度。 

5.6.3 工作人员发现吸烟者及时劝阻。 

戒烟帮助 

5.7.1 掌握机构所有员工吸烟情况。 

5.7.2 对员工提供戒烟帮助。 

禁止烟草广告、赞助和禁止出售烟草制品（含电子烟） 

5.8.1 机构内无烟草广告和赞助。 

5.8.2 机构内商店、小卖部、食堂等不出售烟草制品（含电子烟），禁止设置自动售烟机。 

6 结果与评价 

附录A中评分表不低于80分，且项目1～8每项均不为0。医疗卫生机构每年应根据市卫生健康委员会

通报的全市医疗卫生机构无烟环境结果反馈，结合该文件组织机构内部整改，保持机构内禁控烟管理工

作持续改进。 
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7 资料归档 

领导小组成员按季要求收集好附录A、附录B的相关资料，按年整理并归档。 
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附 录 A  

（规范性） 

无烟医疗卫生机构建设评分表 

无烟医疗卫生机构建设评分表见表A.1。 

表A.1 无烟医疗卫生机构建设评分表 

项目 评估标准 评估方法

一、组织领导 

（10 分） 

1、本机构有控烟领导小组，有主要职责、人员和任务分工（2分） 

听取汇报

查阅文件

2、各部门有专人负责控烟工作，有主要任务和职责（2分） 

3、将控烟工作纳入本机构的工作计划（包括但不限于资金保障）（3分） 

4、本机构领导班子成员不吸烟（3分，有 1 位成员吸烟扣 1分） 

二、控烟考评制度

（6分） 

1、本机构有控烟考评奖惩制度（2分） 
听取汇报

查阅文件
2、有控烟考评奖惩标准（2分） 

3、有控烟考评奖惩记录（2分） 

三、无烟环境布置

及室内全面禁烟

（40 分） 

1、本机构所有建筑物的入口处有清晰明显的禁止吸烟提示（5分） 

现场查看

2、本机构所属管辖区域包括但不限于等候厅、会议室、厕所、走廊、电梯、楼梯有

明显的禁烟标识（10 分，缺 1处扣 2分） 

3、本机构室内（妇幼保健院、儿童医院的室内外）场所全面禁止吸烟（21 分，每

发现 1个烟头扣 1分，发现吸烟者 1次扣 2分。每发现 1 名工作人员在室内吸烟扣

5分，若为医务人员穿白大褂吸烟，扣 21 分） 

4、正确设置室外吸烟区（尽量远离密集人群和必经通道）（2分），有明显的引导标

识（2 分）；若不设室外吸烟区，室外场所完全禁烟，管理办法同室内禁烟场所（4

分） 

四、控烟监督巡查

（10 分） 

1、机构内设有控烟监督员和巡查员（3分） 
现场查看

查阅资料
2、对控烟监督员和巡查员进行相关培训，并有培训记录（3分） 

3、有控烟监督和巡查相关工作记录及值班表（4分） 

五、控烟宣传教育

（10 分） 

1、有 3种及以上一定数量的控烟宣传形式（6分，包括但不限于新媒体、电视、展

板、宣传栏、海报、折页、标语，至少 3 种，少 1种扣 2分） 现场查看

查阅资料2、开展控烟宣传活动（4分，包括但不限于讲座、咨询、沙龙、戒烟大赛、控烟知

识竞赛活动，每年至少 2次，少 1次扣 2 分） 
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表A.1  无烟医疗卫生机构建设评分表（续） 

项目 评估标准 评估方法

六、控烟劝阻 

（10 分） 

1、有明确的全体职工劝阻吸烟的责任要求，并制定相关制度（4分） 
现场查看

查阅资料
2、工作人员发现吸烟者及时劝阻（6分，有工作人员在场的吸烟行为未被劝阻，扣

6分） 

七、为员工提供戒

烟帮助（8分） 

1、掌握机构所有员工吸烟情况（4分） 听取汇报

查阅资料2、对员工提供戒烟帮助（4分） 

八、禁止出售烟草

产品、禁止烟草广

告和赞助（6分） 

本机构内商店、小卖部、食堂等不出售烟草制品（含电子烟），禁止设置自动售烟

机；本机构禁止烟草广告和烟草赞助（6分，发现扣 6分） 
现场查看

总分（100 分）   

注： 80分以上达标；第一至八项标准中有1项为0分为不达标。 
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附 录 B  

（资料性） 

无烟医疗卫生机构管理规定模板 

无烟医疗卫生机构领导小组及办公室工作制度模板如下： 

一、××（机构名称，下同）室内全面无烟，即无人吸烟、无烟味、无烟头。室内不得接放任何烟

具。 

二、××所有职工应当树立从我做起的意识，争当控烟表率，自觉做到不在禁烟区域吸烟、不敬烟。 

三、在××设立室外吸烟区，吸烟者只能在室外吸烟区范围内吸烟。 

四、在建筑物入口处、访客登记处、等候厅、门诊厅、住院部、诊室、病房、会议室、走廊、卫生

间、茶水间、食堂、楼梯、电梯、停车场等重点区域张贴醒目的禁烟标识。 

五、机构范围内禁止销售烟草制品（含电子烟）以及发布各种形式的烟草广告。 

六、各部门各科室不得接受烟草赞助。 

七、鼓励和帮助吸烟职工戒烟，对主动戒烟并成功戒烟的职工给予表扬。 

八、发现职工在室内吸烟或接放烟具1次，通报批评所在科室；一年内累计发现3次及以上，取消职

工本人和所在科室当年评优资格，并在一定范围内通报。 

九、来访者或者患者在室内吸烟的，被访者或医生护士有义务阻止。 

十、每位职工都有义务对控烟工作进行宣传和监督，对吸烟者耐心劝阻。 

十一、各科室设立控烟监督员，负责本科室控烟工作。 

十二、领导小组办公室每季度进行控烟工作巡查或排查，不定期组织开展联合检查，并通报结果。 

十三、医务人员掌握控烟知识、方法和技巧，对吸烟者提供简短的劝阻和戒烟指导。 

十四、在呼吸科或其他科室设戒烟医生和戒烟咨询电话。 

本规定自××××年××月××日起施行。 

（注：专业公共卫生机构和其他医疗卫生机构可不设第十三条和第十四条） 
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附 录 C  

（资料性） 

无烟医疗卫生机构领导小组及办公室工作制度模板 

无烟医疗卫生机构领导小组及办公室工作制度模板如下： 

为全面推进无烟××（医疗卫生机构名称，下同）建设，切实维护职工身体健康，特成立无××领

导小组（以下简称领导小组）。领导小组组长由×××同志（本机构控烟工作分管领导）担任，成员包

括×××、×××、×××（本机构各职能科室负责同志）。领导小组下设办公室，主任由×××同志

（本机构控烟工作部门负责人）担任。具体工作制度如下： 

一、主要职责 

领导小组统筹协调解决无烟××建设工作中的重大问题，审定有关规定并推动实施，组织无烟××

建设自评验收等。领导小组办公室承担领导小组日常工作。 

二、主要任务分工 

（一）开展控烟监督巡查。负责部门：××。 

（二）开展控烟宣传相关工作。负责部门：××。 

（三）开展劝阻吸烟、戒烟等技能培训。负责部门：××。 

（四）开展无烟××建设考核奖励和批评教育。负责部门：××。 

（五）开展无烟××建设效果自评工作。负责部门：××。 

三、工作规则 

领导小组原则上在每年初召开会议，听取领导小组办公室工作进展情况汇报，部署下一步工作。因

工作需要可临时召开领导小组会议。 

在无烟医疗卫生机构建设期间，领导小组办公室应每个季度召开1次会议，研究部署相关工作。可

根据需要，临时召开相关会议。 
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