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1. مقدمة

مّمَ هذا الدليل كجزء من مجموعة تدابير للترويج ودعم �سيا�سات التخلّ�ص من التبغ في مرافق الرعاية ال�صحية، بغية الحد من الإ�صابة بالمر�ض  �صُ

والوفاة بين العاملين في هذه المرافق والمر�ضى وعامة الجمهور، ويهدف الدليل وبالأخ�صّ �إلى ما يلي:

الحد من  تعر�ض العاملين والمر�ضى والزوّار وعامة الجمهورلدخان التبغ؛ �إذكاء الوعي والمعرفة بالأ�ضرار الناجمة عن تعاطي التبغ وا�ستن�شاق 

دخانه بين العاملين والمر�ضى والزوّار وعامة الجمهور؛ زيادة �أعداد الذين يقلعون عن تعاطي التبغ نهائيا بين العاملين والمر�ضى/و�أفراد الأ�سرة 

وعامة الجمهور.

ويوفر الدليل التوجيه لمجال�س �إدارة مرافق الرعاية ال�صحية وفرق الإدارة العليا والإداريين والمهنيين في مجال ال�صحة، والخبراء في ميدان الإعلام 

وغيرهم من �أ�صحاب الم�صالح الرئي�سيين، بغية بلورة �سيا�سة لمرفق الرعاية ال�صحية الخالي من التبغ. كما جرى ت�صميمه للا�ستخدام في البلدان 

منخف�ضة ومتو�سطة الدخل، �أو في البلدان �أو الأماكن التي تتخذ خطواتها الأولى في  مكافحة تعاطي التبغ، حيث لا يزال الح�صول على العلاج الم�ستند 

�إلى دليل للإقلاع عن التبغ محدوداً. غير �أنّ هذا الدليل ي�ستند على �أف�ضل ممار�سات  مكافحة التبغ في العالم وعلى الأدلّة العلمية المتوافرة لذلك، 

وبالتالي قد يفيد المكلفّين ب�إدارة مرافق الرعاية ال�صحية في �أي بلد من بلدان العالم لجعل مرافقهم خالية من التبغ.

�إنّ الدليل ب�صيغته الحا�ضرة هو نموذج يمكن ترجمة محتوياته �إمّا حرفيا �أو بت�صّرف ليتلاءم مع خ�صو�صيّات كل بلد. وقد �صيغ لإفادة مرافق 

الرعاية ال�صحية ب�شتّى �أنواعها، من العيادة ال�صغيرة البدائية �إلى الم�ست�شفى الكبير متعدد المباني، بالإ�ضافة �إلى مراكز الرعاية المتخ�ص�صة 

كم�صحّات الم�صابين بال�سل �أو فيرو�س نق�ص المناعة المكت�سب �أو مراكز طب الأطفال �أو عيادات التوليد �أو مراكز ال�صحة النف�سية. فهذا الدليل هو �أداة 

مرنة تتيح لمرافق الرعاية ال�صحية القيام فورا بتطبيق �سيا�سة كاملة �شاملة للإخلاء من التبغ، م�صحوبة بخدمات ت�ساعد المدخّنين على الإقلاع عن 

التبغ، �أو القيام بتطبيق خطة تدريجية متعددة المراحل. 

وقد تم ا�ستخدام عبارة الإخلاء من التبغ في هذا الدليل لأنها �أ�شمل من عبارة الإخلاء من دخان التبغ، فالأولى �أعمّ من الثانية لكونها ت�شمل التبغ 

الذي لاينبعث من ا�ستهلاكه دخان، والدعاية للتبغ ورعايته، و�أي�ضا كل منتجات التبغ. كما �أنّ عبارة الإخلاء من التبغ تلائم ب�شكل �أف�ضل بع�ض 

البلدان التي يمثل �إ�ستهلاك التبغ بها م�شكلة كبيرة ومتنوعة . غير �أنّه من الممكن تف�ضيل ا�ستعمال عبارة الإخلاء من دخان التبغ في بع�ض البلدان 

خا�صة �إن كان نوع التبغ ال�شائع الا�ستخدام من النوع الذي يدخن.

*  مرفق الرعاية ال�صحية الخالي من التبغ يت�ضمن دعم وخدمات الاقلاع عن التدخين
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2. العمل نحو مرفق خال تماما من التبغ ) بنسبة %100 (

ما المق�صود بمرفق �صحي خالٍ من التبغ تماما ؟

هو مرفق صحي ممنوع التدخين بداخله، عدا أماكن محدودة خارج المباني.  11 )

2 هو مرفق صحي يساعد العاملين والمرضي الذين يتعاطون التبغ على الإقلاع عن التبغ  وكذلك أفراد  )	

أسرهم الذين يعرّضون المرضى لاستنشاق دخان تبغهم.

33 عبارة خالٍ من التبغ تعني منع كل منتجات التبغ مثل السجائر والتبغ المستهلك بلا انبعاث دخان.(

44 هو مرفق صحي لا يباع فيه أي منتج من منتجات التبغ.(

هو مرفق صحي غير مسموح فيه بعرض أي إعلان دعائي لاستهلاك التبغ أو أي إعلان لشركة تبغ ترعى  55 )

احتفالية ما.  

ال�شكل 1 : نموذج لأف�ضل الممار�سات لإخلاء مرفق �صحي من التبغ تماما

العمل على إخلاء مرفق صحي من التبغ تماما

إلتزام قوي من مجلس الادارة والإدارة العليا

مراقبة الجودةالنتائجالوسائلالمهام

مرفق صحي 
خالٍٍ تماما من التبغ

مع أماكن محدودة جدا 
خارج مبانيه

 مسموح فيها التدخين

المراجعة

تدريب 
العاملين

تطوير
النظم

الإعلام

التقييم

توفير دعم للإقلاع عن التبغ 
سهلة المنال ضئيلة الكلفة لكل 
مستعملي التبغ من العاملين 

والمرضى
وأيضا لأفراد أسرهم المدخّنين 

الذين يعرّضون المرضى 
لاستنشاق دخان تبغهم في البيت

صياغة وتنفيذ وإدامة 
مساندة الإقلاع عن التبغ

في داخل 
المرفق الصحي

صياغة وتنفيذ ومراجعة 
سياسة لإخلاء

المرفق الصحي من 
التبغ تماما

مرفق صحي نموذجي خٍالٍ من التبغ
الاطار الزمني للتنفيذ : سنة واحدة
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نموذج لأف�ضل الممار�سات نحو مرفق �صحي خالٍ تماما من التبغ

نموذج لأف�ضل الممار�سات جرت بلورته ويركز على نتيجتين:

مرفق �صحي خالٍ تماما من التبغ،  �أو ب�أماكن محدودة خارج المباني يجوز فيها التدخين؛ 11 .

مرفق �صحي يعر�ض م�ساندة للإقلاع عن التبغ �سهلة المنال قليلة الكلفة ومتاحة للمدخّنين العاملين في المرفق ال�صحي وعلى المر�ضى و/ 22 .

�ضونهم لا�ستن�شاق دخان تبغهم.
ّ
�أو�أفراد �أ�سرهم الذين يعر

وهاتان النتيجتان تدعمهما نظم عناية �صحية وا�سعة النطاق، وو�سائل التوا�صل ، وتدريب العاملين، ال�شيء الذي يزيد على نحو كبير من احتمالية 

تحقيق الا�ستدامة ل�سيا�سة الإخلاء التام ودعم الإقلاع عن التبغ.

2-1 الإعداد
الأولوية: �ضمان الدعم القوي من مجل�س الإدارة و/�أو الإدارة العليا

الاهتمام �أي�ضا بطلب م�ساندة هيئات طبية فاعلة، وفتح قنوات ات�صال مع الجهات ال�صحية  القيادية في الحكومة .

2-1-1 تعيين/توظيف من�سّـق للإخلاء من التبغ 

لا بدّ من موظف مكلّف ب�إدارة عملية �إخلاء المرفق ال�صحي من التبغ. ومن الأف�ضل �ألّا يكون طبيبا، بل �شخ�صا قادرا على �إدارة عملية التغيير وقيادة 

الأمور بفعالية. وفي حال عدم �إمكانية تعيين �أو توظيف �شخ�ص ما، يجب تكليف �أحد الموظفين لت�أدية هذه المهام.

2-1-2 تكوين فريق عمل 

لا بدّ من تكوين فريق عمل يملك خبرة ومهارات في ميادين متفرقة: ال�صحة العامة،  الطب الإكلينيكي، الإدارة، التوا�صل، التعليم والتدريب، 

تكنولوجيا المعلومات، الإمداد، المرافق ، الأمن ، الت�سجيل.

2-1-3 تقييم و�ضع المرفق ال�صحي على �صعيد الإخلاء من التبغ 

قد يوجد �أ�صلا في بع�ض مرافق الرعاية ال�صحية  �سيا�سة �إخلاء من التبغ و/�أو خدمة دعم الإقلاع عن التبغ. مع ذلك قد يكون من ال�ضروري �إعادة 

النظر في هذه العنا�صر، وقد يكون من المفيد القيام بعملية م�سح للمرفق ال�صحي وذلك من �أجل:

معرفة مدى ا�ستعداد العاملين بمرفق الرعاية ال�صحية  للإخلاء من التبغ؛ 11 .

معرفة طبيعة الخدمات المقدمة مثل مر�ضى العيادة الخارجية والمر�ضى المقيمين بالمرفق، والمر�ضى طويلي الأجل؛ وكذا معرفة �أنواع  22 .

المر�ضى: هل هم من المر�ضى النف�سيين، هل يعالجون من �إدمان الكحوليات �أو المخدرات؛

معرفة الو�سائل الموجودة في مباني المرفق ال�صحي: �أجهزة ا�ست�شعار الدخان، �آلات ت�صوير ، خدمات �أمن. 33 .

ي�ساعد هذا علي معرفة:

الموارد المتوفّرة التي ت�ساعد على بلورة  �سيا�سة الإخلاء من التبغ؛ 11 .

الم�سائل الخا�صة التي ينبغي تناولها. 22 .

 2-1-4 تدوين خطة عمل 

لا بدّ من و�ضع خطة عمل للا�ستناد �إليها في توجيه عملية تحويل المرفق ال�صحي �إلى مرفق خالٍ تماما من التبغ. ولا بد في طور التخطيط من 

ا�ست�شارة الم��سؤولين والمعنيين في الوقت المنا�سب. والتخطيط ي�شمل:

و�ضع ال�سيا�سة؛ 11 .

حفل تد�شين ال�سيا�سة؛ 22 .

تنفيذ ال�سيا�سة، بما فيه تفعيلها؛ 33 .

بلورة النظم؛ 44 .

ا�ستراتيجيات التوا�صل؛ 55 .

و�ضع برنامج لتدريب العاملين؛ 66 .

�ضونهم لا�ستن�شاق دخان التبغ؛
ّ
توفير  دعم الإقلاع عن التبغ للعاملين والمر�ضى و�أفراد �أ�سرهم المدخنين الذين يعر 77 .

خدمة الإقلاع عن  التبغ؛ )اختيارية( 88 .

مراجعة �سيا�سة الإخلاء من التبغ؛ 99 .
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تقييم و�ضع المرفق ال�صحي الخالي تماما من التبغ. 1010

ينبغي تحديد المهام الرئي�سية وتواريخ الا�ستحقاق والم��سؤوليات المنوطة.

2-1-5  �إجراء م�سح �أ�سا�سي  

�صياغة ا�ستمارة ا�ستبيان و �إجراء م�سح �أ�سا�سي لأغرا�ض التقييم. ولا بد من طرح �أ�سئلة تتيح قيا�س ما يلي:

ن�سبة تعاطي التبغ بين العاملين في المرفق ال�صحي؛ 11 .

المعرفة والاتجاهات والممار�سات حيال مكافحة التبغ لدي الإدارة ومجل�س الإدارة والعاملين؛ 22 .

ال�سيا�سات والإ�ستراتيجيات الموجودة في المرفق ال�صحي للإخلاء من التبغ. 33 .

 2-1-6 ك�سب ت�أييد العاملين

لا بدّ من التوا�صل بو�ضوح مع العاملين، و�إطلاعهم على �سيا�سة الإخلاء التام للمرفق ال�صحي من التبغ الجاري �إعدادها، وب�أنه �ستجري ا�ست�شارتهم 

في مختلف مراحل �صياغة ال�سيا�سة.

2-2 المرحلة :1 صياغة وتنفيذ ومراجعة سياسة الإخلاء التام للمرفق الصحي من التبغ
2-2-1  �صياغة �سيا�سة الإخلاء التام من التبغ

•تثقيف العاملين 	
في هذه المرحلة المبكرة، لا بدّ من تنظيم حملة تثقيف موجهة للعاملين تركّز على ما يلي:

�ض لا�ستن�شاق دخانه؛
ّ
�إذكاء وعي العاملين ومعرفتهم بال�ضرر الناجم عن تعاطي التبغ �أو التعر 11 .

ينبغي دعوة خبراء مخت�صين في ميادين مختلفة ل�صياغة/للإ�سهام في �صياغة �أوراق حقائق و/�أو ن�شرات، ولإلقاء محا�ضرات كلُ في  22 .

ميدان اخت�صا�صه:�أ مرا�ض ال�سرطان والرئة والقلب والأوعية الدموية؛

ت�شجيع �أن�شطة الإقلاع عن التبغ وتي�سير الح�صول على الدعم لوقف تعاطي التبغ؛ وعلى المهنيين ال�صحيين ولا �سيما الأطباء، والممر�ضين  33 .

والممر�ضات  �أن يكونوا قدوة لغيرهم، و�أن يروّجوا ب�سلوكهم ر�سالة الإخلاء التام  من التبغ؛

�إذكاء الوعي والمعرفة ب��شأن �سيا�سة الإخلاء التام للمرفق ال�صحي من التبغ. 44 .

يمكن �إعلام العاملين عبر قنوات الات�صال الموجودة: الإنترانت، الو�سائط المتنقلة )�إن وُجدت(، ن�شرات �إلكترونية، لوحات �إعلام، ومل�صقات. ويمكن 

هم على الإقلاع عن التبغ.
ّ
تنظيم دورات تدريبية وندوات �إر�شاد وتوجيه للعاملين لحثـ

•عر�ض الدعم لم�ساندة العاملين الراغبين في الإقلاع عن التبغ  	
الم�ساندة للإقلاع عن التبغ، حتى لو لم تكن موجودة حاليا في المرفق ال�صحي، لا بدّ من توفيرها للعاملين. والأمثل تقديمها مّجانا و�أن تكون �سهلة 

المنال في المكان والزمان المنا�سبين: مثلا في موقع المرفق ال�صحي عند انتهاء نوبة العمل، وفي كل �أيام الأ�سبوع.

•�صياغة م�سودة ل�سيا�سة الإخلاء التام من التبغ 	
يجب �أن ت�شمل ال�سيا�سة ما يلي:

تحديد وا�ضح ل�سيا�سة الإخلاء التام من التبغ؛ 11 .

دواعي و�ضع ال�سيا�سة؛ 22 .

معلومات عن الفئة الم�ستهدفة من ال�سيا�سة؛ 33 .

تاريخ التنفيذ وتاريخ المراجعة؛ 44 .

حظر بيع المنتجات التبغية، والدعاية لها، �أو رعايتها ؛ 55 .

�إزالة كل مناف�ض �أو مطافئ ال�سجائر في مباني المرفق ال�صحي �أو في �أي مكان في المجمع ال�صحي كله؛ 66 .

�إجراء مي�ّرس لتقديم ال�شكاوى؛ 77 .

تفا�صيل تفعيل ال�سيا�سة؛ 88 .

تفا�صيل دعم الإقلاع عن التبغ؛ 99 .

ربط ال�سيا�سة بالقوانين المحلية/ الإقليمية/ الوطنية، اذا كانت تفر�ض �إخلاء المرافق ال�صحية من التبغ. 1010

تتوافر عينة خطة بالمرفق 1.

•الا�ست�شارة  	
يجب بذل كل جهد ممكن لا�ست�شارة العاملين :
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1. تنظيم معر�ض متنقل لتعريف العاملين بم�شروع ال�سيا�سة المطروحة للتنفيذ 

هذه طريقة قد تكون جيدة جدا لا�ستـ�شارة العاملين في مختلف �أق�سام المرفق ال�صحي؛ والأمر يتطلّب �صياغة م�سودة للخطة وعر�ض 

مقت�ضياتها على العاملين مع منحهم فر�صة للتعليق على كل جزء من مقوّماتها؛

2. اجتماعات العاملين 

يمكن �إدراج م��سألة ال�سيا�سة كبند من بنود جدول �أعمال الاجتماعات الدورية �أو الخ�صو�صية التى تعقد مع العاملين في �أوقات منا�سبة لهم، 

مثلا في وقت تغيير نوبة العمل �أو خلال ا�ستراحة تناول ال�شاي قبل الظهر �أو بعد الظهر )مع تقديم وجبة خفيفة( ؛

•�إعطاء �سيا�سة الإخلاء من التبغ �صيغتها النهائية 	
بعد ا�ست�شارة العاملين، يقوم مجل�س الادارة مع الأطراف المعنية، مثل جمعيات ال�صحة المحلية والنقابات وممثّلي المر�ضى والجمعيات المهنية،  

ب�إعطاء ال�سيا�سة �صيغتها النهائية؛

•التدريب على تنفيذ �سيا�سة �إخلاء  المرفق ال�صحي من التبغ تماما 	
�إنّ الإدارة والعاملين بحاجة �إلى الدراية والمهارات من �أجل تفعيل ال�سيا�سة؛ ولذلك ف�إنه بعد و�ضع ال�سيا�سة في �صيغتها النهائية، يجب تدريب الإدارة 

والعاملين على معرفة م�ضمونها وما تقت�ضيه قبل البدء بتنفيذها )انظر ال�شكل  2(؛

•الجزاءات في حال عدم الإمتثال بال�سيا�سة 	
لا بدّ من جزاءات �ضدّ كل من يخرق مقت�ضيات ال�سيا�سة، رغم ذلك ف�إنه كلما زادت كفاءة �إ�ستراتيجية التوا�صل وتدريب العاملين، زاد ت�أييد العاملين 

والمر�ضى والزوّار لل�سيا�سة، ولن يكون الامتثال لها �أمرا ذا بال.

ال�شكل 2 : متطلبات التدريب قبل تد�شين ال�سيا�سة

كفاءات مبنية على الدراية والمهارةالمحتوىالمتدربّون

كافة العاملين

1(  �سيا�سة مكافحة التبغ

2(  تفا�صيل ال�سيا�سة 

3(  تنفيذ وتفعيل ال�سيا�سة : ال�شعارات الرئي�سية

4(  الت�شريعات الوطنية للإخلاء من التبغ )�إن 

وجدت(

1(  يفهمون الداعي العقلاني لتبنّي �سيا�سة 

للإخلاء من التبغ

2(  يعرفون م�ضار تعاطي التبغ والتعر�ض 

لا�ستن�شاق دخانه

3(  يعرفون محتوى ال�سيا�سة جيدا

4(  يمكنهم الم�ساعدة على لتفعيل ال�سيا�سة  

يمكنهم ت�أديب العاملين بثقة و�شجاعة

1(  يفهمون بع�ض حقائق الإدمان على النيكوتين 

2(  لديهم خلفية بعملية تفعيل ال�سيا�سة

3(  قادرون على تفعيل ال�سيا�سة تفعيلا �شجاعا واثقا

4(  يعرفون الأماكن الممنوع فيها التدخين والنقاط 

الم�سموح فيها التدخين 

5( يمكنهم ا�ستخدام الر�سائل الرئي�سية للحد من 

احتمالية المواجهة

1(  يفهمون حقائق مكافحة التبغ 

2(  يعرفون الغاية من �إخلاء الم�ست�شفى من التبغ 

والأثر المحتمل

3(  يمكنهم تح�ضير المقابلات بمختلف �أنواعها

4(  يمكنهم �إجراء مقابلات بثقة

5(  يعرفون كيفية ال�سعي لنيل مقابلات مع و�سائل 

الاعلام للترويج للر�سالات المتعلقة بالإخلاء من التبغ   

1(  �إجراءات ت�أديبية �ضد العاملين المخالفين

2(  مهام خ�صو�صية للعاملين في الإدارة 

العليا والموارد الب�شرية  

1(  الادمان العام على نيكوتين 

2(  التفا�صيل المتعلقة بمكونات تفعيل ال�سيا�سة 

3(  التعامل مع مدمني التبغ من العاملين 

والمر�ضى والزوّار 

4(  التعامل مع المدخّنين الذين يرف�ضون 

الخروج من المرفق ال�صحي للتدخين  

5(  الر�سائل الرئي�سية لتفعيل ال�سيا�سة

1(  مكافحة تعاطي التبغ 

2(  م�ست�شفيات خالية من التبغ 

3(  الإعداد للمقابلات 

4( الجانب النظري: العمل مع و�سائل الإعلام

5(  الجانب التطبيقي: مقابلات مع و�سائل 

الإعلام المطبوعة والم�سموعة والمرئية

العاملون في الإدارة 

العليا والموارد الب�شرية

المكلفون بتفعيل 

ال�سيا�سة والتفتي�ش

القيادات الطبية 

والقيادات بالم�ست�شفى  

المكلفون بالتعريف 

بالإخلاء من التبغ 

ومكافحة التبغ
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•تد�شين �سيا�سة الإخلاء التام للمرفق ال�صحي من التبغ  	
التمهيد للبدء بتنفيذ ال�سيا�سة  11 .

•اختيار يوم تد�شين ال�سيا�سة المنطبقة على جميع العاملين والمر�ضى والزوّار للإقلاع عن تعاطي التبغ في الموقع )طبقا لمقت�ضى  	
ال�سيا�سة ( ؛

•تركيز حملة التثقيف ) الر�سالات الرئي�سية: الأ�ضرار الناجمة عن تعاطي التبغ والتعر�ض لدخانه والترغيب في الإقلاع عن تعاطي التبغ  	
( والتركيز بداية على العاملين ثم علي عامّة الجمهورالقريب من حدث التد�شين

•تقديم معلومات وا�ضحة عن تفا�صيل ال�سيا�سة، لأنّ التوا�صل الجيد ي�ضمن ت�أييدا وا�سعا لل�سيا�سة، وهذا الت�أييد ي�ضمن درجة عالية من  	
الامتثال لأحكام ال�سيا�سة؛

•يجب �إحاطة و�سائل الإعلام المحلية بقرب البدء في تنفيذ �سيا�سة الإخلاء التام من التبغ عن طريق: ن�شر �إعلانات في ال�صحف  	
والمجلات والإذاعة، و�إر�سال بيان طبي عن محفل البدء بتنفيذ ال�سيا�سة، و�إحاطة ال�صحافيين ومذيعي الأخبار بالأمر؛

.) • يجب انتقاء مواد �إعلام وو�سائل تبليغ تلائم العاملين والمر�ضى والزوّار وعامّة الجمهور )انظر ال�شكل 3	

ال�شكل 3 : ا�ستراتيجية التوا�صل للترويج ل�سيا�سة الإخلاء من التبغ 

الأثر/الحصيلةالفئة المستهدفةوسيلة الإتصالالموضوع

محفل البدء بتنفيذ �سيا�سة الإخلاء من التبغ 11 .

•متى ينبغي البدء؟ 	
يجب البدء في تنفيذ ال�سيا�سة في اليوم المحدد مع تطبيقها على جميع العاملين والمر�ضى والزوّار؛ وقد جرت العادة على اختيار »اليوم العالمي لمكافحة 

التبغ« )31 مايو/�أيار(، �أو اليوم العالمي لداء ان�سداد ال�شعب الهوائية المزمن )19 نوفمبر/ت�شرين الثاني(، �أو �أي يوم �آخر رمزي على ال�صعيد المحلي؛

1(  مواقع ت�صفح على الانترنت والانترانت

2( عر�ض مل�صقات

3(  مواد توعية وتثقيف �صحي

4(  ر�سائل عبر البريد الالكتروني الى كل فئات 

العاملين

5(  لوحات ا�شارة تدل على الاماكن الم�سموح 

فيها التدخين والنقاط الممنوع فيها التدخين

6(  ن�سخة من �سيا�سة الإخلاء ت�ضم الى ملفات 

التوظيف

7(  اعلانات موجهة الى الجمهور العام

8(  ذكر ال�سيا�سة على المكاتبات والر�سائل

9(  ار�سال ر�سائل تحية وا�شادة ل�سيا�سة 

الإخلاء من التبغ عبر الهاتف

10( تكليف متحدثين مدربين على الكلام 

�أمام الجمهور لمخاطبة و�سائل الاعلام

11( ورقة اعلام وترويج لل�سيا�سة ت�ضم الى 

الملف الذي يوزّع على المر�ضى قبل او عند 

دخولهم الى المرفق ال�صحي

12( ن�شرة المرفق ال�صحي

13( �إعلام المر�ضى 

1(  الدواعى لتنفيذ 

�سيا�سة الإخلاء من 

التبغ

2( تدابير لاجتناب 

تعري�ض الآخرين 

لا�ستن�شاق دخان 

التبغ

1(  الإمتثال ل�سيا�سة 

الإقلاع عن التبغ

2( تقليل التعر�ض لدخان 

التبغ

3( تح�سن ال�صحة بين 

العاملين والمر�ضى 

والزوار وعامة الجمهور

1(  �سعى العاملين والمر�ضى 

والزوار وعامة الجمهور 

للح�صول على خدمات 

الإقلاع عن التبغ و /�أو نجاح 

محاولاتهم للإقلاع عن التبغ

2( تح�سن ال�صحة بين 

العاملين والمر�ضى والزوار 

وعامة الجمهور

�أنواع الم�ضار 

الناتجة عن تدخين 

التبغ والتعر�ض 

لا�ستن�شاق دخانه

زيادة المعرفة فى ��شأن 

م�ضار تدخين التبغ 

والتعر�ض لا�ستن�شاق 

دخانه

كل العاملين 

والمر�ضى والزوار 

وعامة الجمهور
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•مَن يجب دعوته للح�ضور؟ 	
بين  على التحدث في المحافل(، رئي�س مجل�س 

ّ
لا بدّ من دعوة �أ�صحاب النفوذ وذوي المراتب العليا لإلقاء كلمة، لا�سيما: القيادات الطبية )المدر

الإدارة، �أطباء ال�سرطان والرئة والقلب، رجال ال�سيا�سة والم�شاهير ؛ ولا بد �أي�ضا من دعوة: و�سائل الاعلام المحلية ولا�سيما مرا�سلين من ال�صحافة 

المطبوعة والتلفاز والإذاعة؛ �أع�ضاء مجل�س الإدارة والإدارة العليا وكافة العاملين ، لا�سيما �أولئك الذي نجحوا في الإقلاع عن التبغ )يمكن منحهم 

جوائز(، المكلّفين بالترويج لق�ضايا ال�صحة العامة ؛ ويمكنهم �إن�شاء جناح ترويج لإ�سداء الن�صائح المفيدة للنجاح في مكافحة التبغ والإقلاع عنه؛

•لافتات منع التدخين 	
يجب و�ضع لافتات دائمة لإعلام العاملين والمر�ضى والزوّار ب�أنّ تعاطي التبغ محظور في المرفق ال�صحي )�أو للإ�شارة الى الأماكن التي يجوز 

فيها تدخين التبغ، �إن وُجِدت( ، ويجب �أن تكون �سهلة القراءة ويتم و�ضعها في �أماكن بارزة و�أي�ضا في الأماكن التي ت�شجع على للتدخين في 

الخفاء مثل بئر ال�سلم ومواقف ال�سيارات وحجرات المغا�سل والمراحي�ض. ولابد من ن�صب  اللافتات في جميع نقاط الدخول )دخول ال�سيارات 

والم�شاة(؛ و�أبواب الدخول الى المباني و�أبواب الم�صاعد؛ وكل �أماكن التجمعات �أو الأماكن العامة، مثل قاعات الاجتماع وقاعات الا�ستراحة.

في حال وجود �أماكن يجوز فيها التدخين خارج مباني المرفق ال�صحي، يجب و�ضع لافتات توجيه ت�سهل الو�صول �إليها.   

•تركيب �أجهزة �إنذار لك�شف انبعاث الدخان  	
يجب تركيب �أجهزة �إنذار لك�شف انبعاث الدخان، لا�سيما في الأماكن التي ت�شجع على للتدخين في الخفاء مثل بئر ال�سلم ومواقف ال�سيارات 

وحجرات المغا�سل والمراحي�ض، فهي ت�ساعد على تفعيل �سيا�سة الإخلاء التام من التبغ؛  

•عر�ض �سيا�سة الإخلاء التام من التبغ  	
يجب و�ضع لوحة لعر�ض �سيا�سة الإخلاء التام من التبغ عند مداخل كل مبنى من مباني المرفق ال�صحي؛

•الترويج للإخلاء التام من التبغ 	
توفير مواد مفيدة في الإخلاء التام من التبغ، لا�سيما ن�شرات �إعلامية موجهة الى الم�شاركين وموزعة في �أنحاء المرفق ال�صحي ؛ وفي يوم 

البدء بالتنفيذ يجب تنظيم محفل ذائع ال�صيت ؛ 

•الدعم للإقلاع عن التبغ 	
عند تد�شين ال�سيا�سة، يجب توفير معلومات في ��شأن الإقلاع عن التبغ وخدمات الدعم المعرو�ضة لهذه الغاية، لأنّ المطلوب هو الترويج 

للإقلاع والت�شجيع عليه.

2-2-2  تنفيذ �سيا�سة الإخلاء التام من التبغ 

يجب تنفيذ �سيا�سة الإخلاء التام بطريقة مرنة ن�سبيا ، ويقت�ضي ذلك الاهتمام بالتفا�صيل في طور �إعداد و�صياغة ال�سيا�سة. �إن التوا�صل والتدريب 

�أمران رئي�سيان لإنجاح عملية تنفيذ ال�سيا�سة .

1. تفعيل �سيا�سة الإخلاء التام من التبغ 

يجب مراعاة الات�ساق في تفعيل ال�سيا�سة، ولذلك يجب �أن يلقى بع�ض العاملين ممن يتم تكليفهم تكليفاً خا�صاً بتفعيل ال�سيا�سة دعما 

م�ستديما من الإدارة العليا، ومن واجب كافة العاملين �أن يقدّموا العون لهم ب�أن يطلبوا من كل مدخّن �أن يكفّ عن التدخين في المرفق 

ال�صحي، وينتقل اذا �شاء الى الأماكن الم�سموح فيها بالتدخين خارج مباني �أو نطاق المرفق ال�صحي؛

•العاملون المكلّفون بالتفعيل 	
يجب تدريبهم تدريبا ملائما، و�إعطا�ؤهم ال�صلاحية الكافية لتمكينهم من تفعيل ال�سيا�سة ؛

•امتثال العاملين لل�سيا�سة 	
من المهمّ جدّا �أن يمتثل العاملون لمقت�ضيات ال�سيا�سة، �إذ يجب �أن يكونوا قدوة للمر�ضى وللزوّار؛ لذلك يجب على جميع العاملين �أن 

يوافقوا على الامتثال لمقت�ضيات ال�سيا�سة؛

في بداية تنفيذ تد�شين ال�سيا�سة، قد يلج�أ بع�ض العاملين المدخّنين �إلي التدخين في ال�سلالم �أو في �أماكن يخيل �إليهم �أنها محجوبة عن 

�أنظار العموم؛ وعلى الإدارة ت�أديب �أو تغريم العاملين الذين لا يمتثلون لل�سيا�سة جدّيا؛ 

•تفعيل ا�ستراتيجية التوا�صل 	
من المهم �أن يعلم كل �إن�سان ب�أنّ ال�سيا�سة �ستكون نافذة و�أنه لا �سبيل لا�ستـثـناء �أحد؛ والتوا�صل يجب �أن يجري عبر القنوات الداخلية 

والخارجية المعتادة؛

م فيها التدخين؛ 
ّ
يجب �إعطاء كافة العاملين خريطة )�إلكترونية( تبّني حدود ملكية المن��شأة مع تمييز الأماكن التي يجوز فيها التدخين والأماكن المحر

ولا غنى عن هذه الخريطة، وبالأخ�ص �إذا كانت �سيا�سة الإخلاء التام لا ت�شمل كل جنبات المرفق ال�صحي؛ ومن المفيد �إنزال الخريطة على موقع 
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المرفق ال�صحي على �شبكة الإنترنت لإعلام المر�ضى والزوّار بالأماكن التي لا يجوز لهم التدخين فيها داخل المرفق ال�صحي؛  

2. ر�صد متابعة �سيا�سة الإخلاء التام للمرفق ال�صحي من التبغ 

•�سيحتاج تنفيذ ال�سيا�سة �إلى ر�صد، ومتابعة ولذلك لا بدّ من بروتوكول ر�صد لك�شف الم�شكلات واقتراح التعديلات، وهذا يقت�ضي ما يلي:  	
برنامج زمني للر�صد 11 .

نهج رفع التقارير 22 .

عواقب عدم الامتثال 33 .

•يجب تكليف �أفراد محوريين بالإدارة للقيام بمهمة الر�صد، مثل مديري الأق�سام والمكلّفين بتفعيل ال�سيا�سة؛  	

3. تدريب كافة العاملين الجدد

كافة العاملين الجدد يجب تدريبهم على �أمور �سيا�سة الإخلاء في خلال فترة ق�صيرة بعد بدء عملهم في المرفق ال�صحي، والأف�ضل �أن يجري 

التدريب خلال �إعطائهم التوجيهات المتعلقة ب�أمور العمل؛

4. التثقيف الم�ستمر والتوا�صل

لا بدّ من التثقيف الم�ستمر والتوا�صل ب�شكل مكثف لم�ساندة ال�سيا�سة؛

•الإعلانات الأولية عن ال�سيا�سة 	
وفقا لحجم المرفق ال�صحي، يجب البدء بالإعلان عن �سيا�سة �إخلاء المرفق ال�صحي: 

في اجتماعات العاملين 11 .

عبر البريد الداخلي 22 .

عبر البريد الإلكتروني �إلى كل العاملين 33 .

عبر مطبوعات/ن�شرة المرفق ال�صحي؛ 44 .

•�صندوق �إبداء الآراء  	
يمكن �أن يتاح �صندوق للعاملين والمر�ضى والزوّار )�صندوق بريد �أو بريد �إلكتروني( لطرح �أ�سئلتهم، �أو لإبداء تعليقاتهم و�شكاواهم، 

�أوللإبلاغ عن المخالفات، �أو لطلب مزيد من المعلومات؛ ويمكن متابعة ر�صد التعليقات والإجابة على الم�سائل الم�شتركة، ويمكن تبادل 

الر�سائل عبر قنوات الات�صال الداخلية؛

•الترويج ل�سيا�سة الإخلاء التام للمرفق ال�صحي من التبغ 	
للت�أكد من دراية العاملين والمر�ضى والزوار ب�أمر ال�سيا�سة الجديدة يجب:

ن�شر ال�سيا�سة عبر �شبكة الإنترانت الخا�صة بالمرفق ال�صحي �أو عبر موقعه على �شبكة الإنترنت.  11 .

توفير ن�سخة عن ال�سيا�سة مع �إجراءات تنفيذها الى كل العاملين الحاليين. 22 .

�ضمّ ن�سخة عن ال�سيا�سة في ملفات التوظيف الخا�صة بكل العاملين الممكن توظيفهم قريبا.  33 .

ت�سجيل عبارة »نرحّب بكم في هذا الم�ست�شفى الخالي من �أذى التبغ« على الهاتف وعلى المجيب الهاتفي. 44 .

�إدراج عبارة ت�شير الى �أنّ المرفق ال�صحي خالٍ من التبغ على �أوراق الر�سائل الموجهة �إلى المر�ضى. 55 .

بث عبارات تتعلق بالإخلاء من التبغ في ردهات وقاعات انتظار المرفق ال�صحي على فقرات ق�صيرة عبر مكبرات ال�صوت.  66 .

الترويج الم�ستديم للإقلاع عن التبغ وللدعم وللخدمات المقدّمة للإقلاع عن التبغ )�إن وجدت(.   77 .

2-2-3  مراجعة �سيا�سة الإخلاء التام من التبغ 

•كم مرة ينبغي مراجعة �سيا�سة الإخلاء التام من التبغ ؟ 	
قبل البدء بال�سيا�سة، لا بدّ من اتخاذ قرار ب��شأن تحديد زمن المراجعة الدورية لل�سيا�سة. عادة تراجَع ال�سيا�سة �سنويا. فمثلا من الممكن 

تعزيز ال�سيا�سة بعد انق�ضاء �سنة، لأنه قد لا يمكن في البداية منع العاملين من التدخين في الأماكن الخارجية الم�سموح لهم التدخين فيها 

وهم يرتدون زيّ العمل، لكن بعد مرور �سنة )وتزايد م�ؤيّدي ال�سيا�سة( قد ي�صير من ال�سهل ت�ضمين هذا المنع في ال�سيا�سة.

•الا�ست�شارة 	
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لا بدّ من ا�ست�شارة العاملين قبل مراجعة ال�سيا�سة، لكن لا حاجة للتعمّق في الا�ست�شارة كما كان الحال عند و�ضع ال�سيا�سة في المرة الأولى. 

ويمكن �أن ي�شمل �سياق المراجعة ما يلي:

مراجعة محتويات �صندوق �إبداء الر�أئ؛ 11 .

�إر�سال ا�ستبيان �إلى العاملين عبر قنوات الات�صال الداخلية المعتادة؛ 22 .

�إن�شاء ندوة حوار على ال�شبكة الداخلية للمرفق ال�صحي )�إنترانت(؛ 33 .

مناق�شة ال�سيا�سة في الاجتماعات الدورية للعاملين.  44 .

a2-3 المرحلة 2: صياغة وتنفيذ إستدامة دعم الإقلاع عن التبغ
2-3-1   �صياغة نظم وا�ضحة

ف على كل مري�ض يدخّن، وعلى كل من يدخّن من �أفراد �أ�سرته 
ّ
يجب تنظيم الدعم للإقلاع عن التبغ ب�شكل م�ؤ�س�سي، ولذلك لا بدّ من �صياغة نظم وا�ضحة للتعر

�ضه بذلك لا�ستن�شاق الدخان. وبعد ذلك لابد من �إعطائه ن�صيحة وجيزة بالإقلاع عن التبغ، و�أن يعر�ض عليه الدعم للإقلاع ب�شكل مت�سق ومنظّم.
ّ
ويعر

والأف�ضل �إذا �أمكن �أن تكون هذه النظم �إلكترونية، وبالتالي ف�إنّ المكلّفين ب��شؤون المعلوماتية والحوا�سيب هم الأ�سا�س في ترتيب هذه الأمور. لكن في 

حال عدم وجود النظم الإلكترونية، يمكن ترتيب الأمور بالو�سائل الورقية. والمبتغى من وراء ذلك هو دمج نظم الإخلاء �ضمن نظم الرعاية ال�صحية، 

ولي�س ا�ستحداث نظم جديدة لذلك.

ف على كل المر�ضى المدخّنين
ّ
•التعر 	

�ض لا�ستن�شاق دخانه في ا�ستمارة الدخول الى المرفق ال�صحي �أو في الا�ستمارات الأخرى 
ّ
�إدراج �أ�سئلة تتعلق بتعاطي التبغ �أو بالتعر

الملائمة لهذا الغر�ض. ونورد فيما يلي الأ�سئلة التي نقترحها:

هل تتعاطى التبغ حاليا؟ 11 .

�ض لا�ستن�شاق دخان التبغ في بيتك؟
ّ
هل تتعر 22 .

هل ترغب في الإقلاع عن التبغ؟ 33 .

•نظام التـنبيه بـ«الن�صيحة الموجزة« 	
نظام لتـذكير العاملين ال�صحيين ب�ضرورة �إ�سداء الن�صيحة؛

•نظام الإحالة 	
نظام يقوم العاملون ال�صحيون بمقت�ضاه ب�إحالة المدخّن المري�ض �أو �أي مدخّن من �أفراد �أ�سرته الى ق�سم دعم الإقلاع في داخل المرفق 

ال�صحي �أو في خارجه؛

•التدريب على ا�ستعمال النظم 	
في �سياق تحديث الا�ستمارات الورقية �أو الإلكترونية و�صياغة بروتوكولات ونظم جديدة، يجب �أن يتلقّى العاملون المكلّفون با�ستعمال هذه 

النظم تدريبا »عمليا« ) �أي خلال �أداء العمل ( ؛

•الإعلام بالنظم 	
يجب �إعلام العاملين ب�أمر �صياغة هذه النظم، وب�أنّ ا�ستعمالها ي�ستلزم بع�ض التدريب، مع الإ�شارة �إلى العاملين المعنيين با�ستعمال النظم 

ب عليها؛ ويمكن تبليغ هذه المعلومات عبر قنوات الات�صال الداخلية المعتادة؛
ّ
والتدر

2-3-2  تدريب العاملين على توفير الدعم للإقلاع عن التبغ

�أ( لا بدّ من تدريب بع�ض العاملين في الإدارة »عمليا« على توفير الدعم للاقلاع عن التبغ عند تحديث الا�ستمارات التي تت�ضمن �أ�سئلة تتيح 

ف على المر�ضى المدخّنين �أو المتعر�ضين لا�ستن�شاق دخان التبغ الذي يدخّنه �أفراد الأ�سرة والزوّار في البيت. 
ّ
التعر

ب( يجب تدريب كل العاملين ال�صحيين على �أداء دور الدعم للإقلاع عن التبغ )ال�شكل 4(. 

�ضه لا�ستن�شاق دخان التبغ، و�إ�سداء ن�صيحة موجزة للمري�ض المدخن 
ّ
ف على كل مري�ض مدخّن وعلى �أي مدخّن من �أفراد �أ�سرته يعر

ّ
�إنّ م�ساندة الإقلاع في مرفق �صحي تقت�ضي ما يلي : التعر   a

بالإقلاع، و�أن يعر�ض عليه م�ساندة للإقلاع اذا �شاء. وهذه الم�ساندة يمكن �أن ي�ؤدّيها عاملون �صحيون لديهم الوقت والمهارة للقيام بذلك و/�أو ق�سم داخلي �أو خارجي مخت�ص في ذلك. والمطلوب 

هو �أن يقدّم المرفق ال�صحي كل �أنواع الم�ساندة للإقلاع عن التبغ، و�أن ين�شئ ق�سما مخت�صا في تقديم خدمة الم�ساندة  �إلى المر�ضى و�أفراد �أ�سرهم.
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ال�شكل 4 : التدريب على خدمات دعم  الإقلاع عن التبغ

كفاءات مبنية على المعرفة والمهاراتالمحتوىالمتدربّون

2-3-3 توفير الدعم للإقلاع عن التبغ

•للعاملين المتعاطين للتبغ 	
ت�شجيع العاملين المتعاطين للتبغ  على الإقلاع وتقديم الدعم؛

•للمر�ضى الذين يتعاطون التبغ ولأفراد �أ�سرهم المدخّنين 	
�ضه لا�ستن�شاق دخان التبغ؛ ف�إذا كان المري�ض 

ّ
على كل عامل �صحي التحقق دوما من �سجل كل مري�ض لمعرفة تعاطيه للتبغ �أو تعر 11 .

يتعاطى التبغ، على كل عامل �صحي �أن ي�سدي ن�صيحة وجيزة له بالإقلاع في كل مرة يدخل فيها المري�ض �إلى المرفق ال�صحي؛

�ضا لا�ستن�شاق دخان التبغ في البيت، يجب �إ�سداء ن�صيحة وجيزة  لأفراد �أ�سرته المدخّنين بالإقلاع عن التبغ )�إذا 
ّ
�إذا كان المري�ض معر 22 .

كان ذلك ممكنا(، و�إذا لم يرغبوا في ذلك ت�شجيعهم على التدخين خارج البيت؛ 

•خدمات الإقلاع عن التبغ 	
1. خدمة  الإقلاع عن التبغ في داخل المرفق ال�صحي

يجب �إن�شاء خدمة لدعم الإقلاع عن التبغ مبنية علي الأدلة العلمية في داخل المرفق ال�صحي �إذا كان ذلك ممكنا، مع توفير الخدمة بحد 

�أدني 8 �ساعات في اليوم، 5 �أيام في الأ�سبوع ، 52 �أ�سبوعا في ال�سنة، مع توزيع و�سائل العلاج الفعّالة على المر�ضى و�أفراد �أ�سرهم )�إذا 

كانت موجودة ومتوافرة وبالمجان(؛ و�إذا كانت خدمة دعم الإقلاع ي�ؤدّيها عاملون �صحيون بدوام عمل كامل، لا بدّ من تدريبهم على 

�أداء هذا العمل لكي يكونوا قادرين على التعامل مع الحالات الم�ستع�صية؛  

وعند ا�ستلام فريق الدعم تقرير �إحالة، عليه �أن يزور المري�ض في الجناح الذي يوجد فيه للتحدث معه ب��شأن الإقلاع، وبعد ذلك يمدّه 

 خدمة الدعم.
ّ
بالدعم: �إمّا في الجناح الذي يوجد فيه )�إذا كان المري�ض لا يمكنه الحركة( �أو في مقر

كافة العاملين في 

مجال ال�صحة، بما فيه 

المجالات المت�صلة 

بال�صحة ومجال 

ال�صحة العقلية  

ومجال رعاية مدمني 

المخدرات

1( مكافحة التبغ بوجه عام

2( الإدمان على نيكوتين التبغ

3( �إ�سداء ن�صيحة وجيزة للإقلاع 

بطريقة موحدة

4( �إحالة المر�ضى �إلى خدمات الإقلاع

5( نظم وبروتوكولات  و�إجراءات 

التوثيق وكيفية رفع التقارير

6( عمليات المراجعة

1( التمكن من طرح �أ�سئلة على المر�ضى لمعرفة مَن منهم 

�ض لا�ستن�شاق دخانه في 
ّ
يتعاطى التبغ و/�أو مَن منهم معر

البيت )�أو التحقق من �أن ال��سؤال �سبق طرحه عليهم(، وت�سجيل 

المعلومات

2( فهم �أمور مكافحة التبغ و�إدمان النيكوتين

3( تمكنهم من �إ�سداء ن�صيحة موجزة ب�شكل وا�ضح ومقنع

4( تمكنهم من �إحالة المر�ضى الذين يتعاطون التبغ �إلى خدمة 

م�ساندة للإقلاع، داخلية �أو خارجية

5( درايتهم بكل النظم والبروتوكولات و�إجراءت التوثيق ورفع 

التقارير

6( تمكنهم من مراجعة كل المعلومات المتعلقة بالتبغ

1( دعم مبنى علي الدليل العلمي وذا 

منهج موحد للإقلاع عن التبغ والذي 

ي�شمل الإر�شاد ال�سلوكي والعلاج 

بالأدوية . وهذا ي�شمل �إدمان التبغ 

وعلاجه .

2( دعم للإقلاع مبنى علي الدليل 

العلمي )نف�س المذكور �أعلاه( موجه 

لفئات معينة .

1/1 -  تقييم مدى �إدمان النيكوتين ودرجته

ـال لتغيير ال�سلوك
ّ
2/1 - �إعطاء دعم فعـ

3/1 - الدراية بالأدوية الم�ساعدة على الإقلاع

4/1 - الدراية بفنّ التفاو�ض لتحديد يوم منا�سب للإقلاع عن 

التبغ

5/1 - متابعة الحالة وتقديم الم�ساندة ما بعد الإقلاع 

1/2 -  نف�س المذكور �أعلاه

ـنة 
ّ
2/2 - �إعطاء �أدوية منا�سبة لفئات معيـ

3/2 - �إعطاء عدة انواع من الم�ساندة ال�سلوكية

العاملون في مجال 

ال�صحة وغيرهم من 

�أ�صحاب الكفاءة في دعم 

الإقلاع عن التبغ : 

1( منهم من يقوم بهذا 

الدور باعتباره جزءا 

من عمله 

2( ومنهم من يقوم 

بهذا الدور لآنه المحور 

الأ�سا�سي والوحيد 

لعمله )عاملون 

ــفون بدعم 
ّ
مكلـ

الإقلاع عن التبغ(
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2. خدمة دعم الإقلاع عن التبغ في خارج المرفق ال�صحي

في حال عدم وجود خدمة دعم للإقلاع في داخل المرفق ال�صحي، يحال المري�ض الذي يتعاطى التبغ وكل من يدخّن من �أفراد �أ�سرته 

�ضونه لا�ستن�شاق دخان تبغهم �إلى خدمة دعم خارج المرفق ال�صحي مبنية علي الأدلة العلمية �سهلة المنال ، �ضئيلة الكلفة 
ّ
الذين يعر

ل �أن تكون مجانية للمر�ضى؛ ودائمة التوافر، ومن المف�ضّ

3. �شبكة خدمات الإقلاع 

في حال عدم وجود خدمة دعم للإقلاع في خارج المرفق ال�صحي، لا بدّ من النظر في �إن�شاء �شبكة خدمات في المنطقة/الحي.

4. التوثيق

ن فيه وقائع تقديم خدمة الدعم بدءا بالا�ستفهام عن تعاطي المري�ض للتبغ، �إلى تفا�صيل الدعم التي تقدَّم له �أو لها  لا بدّ من �سجل تدوَّ

في �إطار خدمة دعم الإقلاع عن التبغ؛

حيثما تم تجميع بيانات عن تعاطي التبغ والتدخلات اللاحقة، ف�إن البيانات يجب ان تراجع ب�شكل دوري )كل ثلاثة �أ�شهر على الأقل(

2-3-4  الترويج للإقلاع عن التبغ وخدمة دعم الإقلاع

الغر�ض من �إ�ستراتيجية التوا�صل في هذه المرحلة هو ت�شجيع محاولات العاملين والمر�ضى للإقلاع عن التبغ؛ وفيما يلي بع�ض التدابير النافعة لهذه الغاية:

•مطبوعات للتثقيف ال�صحي 	
�صياغة مطبوعات للثقيف ال�صحي مخ�ص�صة للعاملين في المرفق ال�صحي؛

•حزمة معلومات 	
توزيع حزمة معلومات �أولية على من ي�شاء من العاملين والمر�ضى والزوّار؛ ويجب �أن تت�ضمّن هذه الحزمة نخبة من مواد الإر�شاد ال�صحي 

وخدمة الدعم التي يقدّمها المرفق ال�صحي؛

•ن�شرات 	
ابتكار ن�شرات لإعلام العاملين والمر�ضى والزوّار ب��شأن خدمة الدعم المتاحة؛

•مل�صقات 	
الح�صول على مل�صقات تروّج للإقلاع؛  

•خط ا�ستعلام 	
تعيين رقم هاتف مع �إجابة م�سجلة مخ�ص�ص لدعم الإقلاع، حيث بو�سع العاملين والمر�ضى والزوّار نيل معلومات عن خدمات الدعم 

المتوفرة؛ ويجب �إبراز هذا الرقم على كل المواد الإعلامية الداعية �إلى الإخلاء من التبغ؛ 

•محا�ضرات مخ�ص�صة 	
تنظيم حلقة نقا�شية حول منافع الإقلاع عن التبغ، وكيف يمكن للعاملين نيل الم�ساعدة والمواد التي ت�ساعدهم على الإقلاع، وكيف يمكن 

دعم الأ�صحاب و�أفراد الأ�سرة الذين يحاولون الإقلاع؛

•�شهادات عن ق�ص�ص النجاح 	
�إنّ ق�ص�ص نجاح الإقلاع عن التبغ قد تكون م�صدر �إلهام للعاملين والمر�ضى والزوّار الذين يجتهدون للإقلاع عن �إدمان الـنيكوتين ؛ ولذلك 

من النافع تدوين تجارب العاملين الذي نجحوا في الإقلاع ون�شرها في ن�شرات المرفق ال�صحي �أو على �شبكته الداخلية )�إنترانت(.

4.2 تقييم وضع الإخلاء التام للمرفق الصحي من التبغ 
1.4.2 الم�ؤ�شرات الرئي�سية 

يمكن اختيار ال�سياق المنا�سب والم�ؤ�شرات الرئي�سية من قائمة المراجعة )ال�شكل 5( الآتي فيما بعد. يمكن �أي�ضا �إدراج م�ؤ�شرات ا�ضافية لتعميق معرفة 

حقيقة الو�ضع، مثلا:

•�سيا�سة الإخلاء من التبغ 	
•العملية 	

11 ٪ ن�سبة الامتثال بين العاملين  .90

22 ٪ ن�سبة الامتثال بين المر�ضى .80

•الناتج 	
�سيا�سة فعالة لإخلاء المرفق ال�صحي من التبغ 11 .

ال�سيا�سة لاقت ت�أييدا قويا لدى العاملين والمر�ضى  22 .
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• التوا�صل 	
•العملية 	

عدد مواد التوعية/الترويج الموزّعة 11 .

عدد الأ�شخا�ص الذين طلبوا مواد ت�ساعد على الإقلاع عن التبغ 22 .

عدد الملفات الإعلامية المر�سلة بالبريد 33 .

•الناتج 	
زيادة المعرفة بال�ضررالذي ي�سبّبه تعاطي التبغ  11 .

زيادة المعرفة بخدمة الدعم  على الإقلاع عن التبغ بين العاملين والمر�ضى 22 .

•التدريب  	
•العملية 	

مفرو�ض على العاملين ح�ضور جل�سات التدريب �أو متابعة دورات التدريب  11 .

عدد العاملين الذين ح�ضروا جل�سات التدريب �أو تابعوا دورات التدريب 22 .

تعليقات �إيجابية عبر ا�ستمارات �أ�سئلة التقييم المعدّة لكل جزء من �أجزاء التدريب 33 .

•الناتج  	
العاملون قادرون حقا على التدخل لحثّ المر�ضى م�ستعملي التبغ و�أفراد �أ�سرهم المدخّنين على الإقلاع عن التبغ، وم�ساعدتهم على  11 .

الإقلاع �أو �إحالتهم الى جهة مخت�صة في ذلك؛

22 العاملون قادرون على ا�ستعمال النظم والبروتوكولات والإجراءات التي �صاغتها الإدارة المتعلقة بالدور المحدد الذي ي�ؤدّونه في  .

المرفق ال�صحي )عبر عمليات المراجعة(؛

33 ٪ من العاملين ال�صحيين نالوا تدريبا بعد ال�سنة الأولى من تد�شين برنامج التدريب على الإخلاء. .90

•النظم  	
•العملية 	

تم تطوير نظم دعم الإقلاع عن التبغ �ضمن نظام المرفق ال�صحي 11 .

22 ٪ من المر�ضى تّم ت�سجيل و�ضعهم ب��شأن تعاطي التبغ .90

•الناتج 	
�ضين لا�ستن�شاق دخان التبغ في البيت، وت�سجيل 

ّ
ف على المر�ضى الذين يتعاطون التبغ والمر�ضى المعر

ّ
ارتفاع م�ستوى التعر 11 .

�أحوالهم؛

�ضون المر�ضى 
ّ
تكرار �إ�سداء ن�صيحة موجزة بالإقلاع عن التبغ �إلى المر�ضى الذين يتعاطون التبغ و�إلى �أفراد �أ�سرهم الذين يعر 22 .

لا�ستن�شاق دخان تبغهم في البيت؛

•الدعم للإقلاع عن التبغ 	
•العملية 	

11 ٪ من المر�ضى �أحيلوا �إلى خدمة الإقلاع .40

22 ٪ من العاملين طلبوا خدمة دعم الإقلاع .50

•الناتج 	
تزايد عدد المر�ضى المحالين �إلى خدمة دعم الإقلاع 11 .

تزايد عدد محاولات الإقلاع بين العاملين والمر�ضى. 22 .

2-4-2  متابعة تطوّر الأحوال منذ الم�سح الأ�سا�سي

لا بدّ من متابعة لتطوّر الأحوال في �إطار عملية التقييم.
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ال�شكل 5 : قائمة مراجعة لقيا�س مدى فعالية الإخلاء التام للمرفق ال�صحي من التبغ

الأهداف
المعايير

لانعم
لا 

ينطبق

الهدف 1

�ض 
ّ
تخفيف تعر

العاملين 

والمر�ضى 

والزوّار لدخان 

التبغ

مباني المرفق ال�صحي خالية تماما من دخان التبغ

�إمّا �أن يكون التدخين محظوراً في محيط المباني و�إما �أن يوجد �أماكن محددة م�سموح فيها التدخين

ممنوع التدخين في كل �سيارات المرفق ال�صحي

�سيا�سة الإخلاء من التبغ مطبّقة ومفعلة في المرفق ال�صحي

�سيا�سة الإخلاء من التبغ تت�ضمّن تحديد يوم لمراجعة ال�سيا�سة

�سيا�سة الإخلاء من التبغ تحدد كيفية تقديم ال�شكاوي

�سيا�سة الإخلاء من التبغ معرو�ضة ب�شكل بارز للعيان ووا�ضح في المرفق ال�صحي

لوحات »ممنوع التدخين« من�صوبة ب�شكل وا�ضح في مبنى المرفق ال�صحي وفي محيطه

لوحات وا�ضحة من�صوبة لتوجيه المدخّنين الى النقاط الم�سموح فيها التدخين حول المباني

تم تعريف كل العاملين بم�ضمون �سيا�سة الإخلاء من التبغ وبكيفية تفعيلها

تم تدريب عاملين مخت�صين على تفعيل �سيا�سة الإخلاء من التبغ

العاملون والمر�ضى عموما يعلمون ب�أمور �سيا�سة المرفق للإخلاء من التبغ

العاملون والمر�ضى والزوّار يمتثلون بمقت�ضيات �سيا�سة الإخلاء من التبغ

الهدف 2

زيادة الوعي 

والمعرفة 

لدى العاملين 

والمر�ضى 

وعامة الجمهور 

بم�ضار تعاطي 

التبغ والتعر�ض 

كافة العاملين يعلمون ما هي م�ضار ا�ستعمال التبغ والتعر�ض لا�ستن�شاق دخانه 

 وي�ؤذي ال�صحة
ّ
العاملون والمر�ضى عموما يعلمون �أن ا�ستعمال التبغ والتعر�ض لا�ستن�شاق دخانه �ضار

توزيع وتعليق مواد �إعلامية وترويجية )مل�صقات، من�شورات( في كل �أنحاء المرفق ال�صحي

�شبكة انترانت المرفق ال�صحي تحوي معلومات عن التبغ

الاحتفال باليوم العالمي لمكافحة التبغ مع �أن�شطة ترويج للإخلاء من التبغ

توافر حزمة معلومات للعاملين والمر�ضى للا�ستعلام عن �سيا�سة الإخلاء من التبغ وعن خدمات الدعم للإقلاع 

تّم تدريب �أطباء للحديث �أمام و�سائل الإعلام عن �سيا�سة الإخلاء من التبغ

الجمهور المحلي والعام على علم بال�سيا�سة وبدعم الإقلاع عن التبغ ومكافحته

الهدف 3

تزايد عدد 

الذين يقلعون 

عن التبغ 

من  العاملين 

والمر�ضى 

و�أفراد �أ�سرهم 

حملة ترويج جارية بين العاملين والمر�ضى والزوّار لحملهم على الإقلاع عن التبغ

العاملون والمر�ضى )و�أفراد �أ�سرهم( يعرفون كيفية نيل الدعم للإقلاع عن التبغ 

بون على ا�ستعمال النظم الجاري تنفيذها
ّ
العاملون مدر

بين على �إ�سداء ن�صيحة موجزة للإقلاع عن التبغ �إلى المر�ضى و/�أو �إلى �أفراد �أ�سرهم المدخّنين 
ّ
كل العاملين مدر

بون على تقديم خدمة الدعم للإقلاع
ّ
يوجد عاملون مخت�صون مدر

ف على كل المر�ضى الذين يتعاطون التبغ
ّ
التعر

�ضين لا�ستن�شاق دخان التبغ في البيت
ّ
ف على كل المر�ضى المعر

ّ
النعر

العاملون ال�صحيون ي�سدون ن�صيحة موجزة للإقلاع عن التبغ �إلى كل المر�ضى الذين يتعاطون التبغ

العاملون ال�صحيون ي�سدون ن�صيحة موجزة للإقلاع عن التبغ �إلى �أفراد �أ�سر المر�ضى �أو على الاقل  بالتدخين 

خارج البيت

العاملون ال�صحيون يقدّمون دعم للمر�ضى المدمنين للإقلاع عن التبع �أو يحيلوهم �إلى خدمة م�ساندة خارجية

العاملون ال�صحيون يقدّمون دعم للمدخّنين الراغبين في الاقلاع عن التبغ من �أفراد �أ�سر المر�ضى �أو يحيلوهم 

�إلى خدمة دعم خارجية

ت�سجيل وقائع التعامل مع المر�ضى و�أفراد �أ�سرهم في ��شأن التبغ 

مراجعة دورية )كل ثلاثة �أ�شهر( لا�ستمارات �إدخال المر�ضى �إلى المرفق ال�صحي ول�سائر الا�ستمارات المفيدة 

توفير خدمة دعم مبنية علي الأدلة العلمية ، ذات مقابل زهيد و�سهلة المنال للإقلاع عن التبغ �إلى العاملين

�إعلام دعائي تف�صيلي لخدمة دعم الإقلاع التبغ في المرفق ال�صحي  

العاملون والمر�ضى وذويهم الذين يدخنون حولهم يقومون بمحاولات للإقلاع عن التدخين
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يت�ضافر برنامج التدريب مع حملة التثقيف لرفع م�ستوى المعرفة والمهارة لدى العاملين والمر�ضى والزوّار وعامّة الجمهور للعمل في �سبيل تقليل 

�ض لا�ستن�شاق دخان التبغ وتعاطيه. غير �أنّنا في هذا الإطار �سنركّز فقط على م��سألة التدريب للإخلاء من التبغ عبر برنامج موجّه �إلى العاملين 
ّ
التعر

لرفع م�ستوى المعرفة والمهارة لديهم. �أمّا حملة التقيف فهي موجّهة �إلى كل النا�س وت�شمل العاملين والمر�ضى والزوّار وعامّة الجمهور، وهي تندرج 

�ضمن خطة الإعلام.

ويقدم هذا الجزء التوجيه والإر�شاد ل�صياغة برنامج تدريب فعّال ي�شمل ما يلي:

ب مَنْ ؟
ّ
مَنْ يجب �أن يدر 11 .

�أين يجب �إجراء التدريب ؟ 22 .

متى يجب �إجراء التدريب ؟ 33 .

ما هو منهج التدريب ؟ 44 .

ما هي المواد الأ�سا�سية التي يجب �أن يحويها برنامج التدريب؟ 55 .

3-1 الإعداد
تكوين فريق ي�ضمّ خبراء و/�أو كبار �أ�صحاب الم�صلحة ل�صياغة خطة تدريب، ولإ�سداء الن�صائح الخبيرة في مجرى �صياغة وتنفيذ برنامج التدريب. 11 .

العمل بالتن�سيق مع فريق التوا�صل ل�ضمان ح�سن تزامن وتوقيت برنامج التدريب مع حملة التوعية، ولاعتماد نف�س ال�شعارات الأ�سا�سية في  22 .

الترويج للإقلاع عن التبغ.

القيام بعملية م�سح وطنية/�إقليمية/محلية لر�صد ما �إذا كان هناك برامج ومواد تدريب �آخري م�ستخدمة ، وذلك للانتفاع بها ودمجها في  33 .

برنامج التدريب.

تحديد الأ�شخا�ص الذين �سيجري تكليفهم بالتدريب على �إخلاء المرفق ال�صحي من التبغ وعلى دعم المقلعين عن التبغ، لا�سيما منهم:  44 .

بون ال�صحيّون، الخبراء في ��شؤون ال�صحة وال�سلامة في العمل، الخبراء في ��شؤون الإعلام، المكلّفون بالمراقبة والتفعيل 
ّ
ـق العملية، المدر

ّ
من�س

، العاملون في المرفق ال�صحي، الخبراء في ��شؤون المعلوماتية والحوا�سيب، والأفراد على م�ستوى الإدارة العليا، �أع�ضاء مجل�س الإدارة؛ 

وتقت�ضي الحكمة �أن يتكون الفريق من �أ�شخا�ص ذوي اخت�صا�صات منوّعة.

تحديد مناهج �إعطاء التدريب، مثلا: وجهًا لوجه )في مكان ثابت �أو في �إطار معر�ض متـنقل؛ في �إطار محا�ضرات �أو ور�شات عمل �أو  55 .

ندوات(؛ عبر الإنترانت )ال�شبكة الخا�صة بالمرفق ال�صحي(؛ على ا�سطوانات مدمجة عادية CD �أو فائقة ال�سعة DVD؛  عبر الإنترنت )بما 

فيه مواد التعليم المطبوعة على الورق، المحا�ضرات عن بعد(. ولا بدّ من النظر في عدة مناهج/طرق لتلبية احتياجات التعلم المختلفة ، 

مثلا: اكت�ساب المعرفة )والتقييم( يمكن نيله دون الحاجة �إلي معلّم، بينما يتم اكت�ساب المهارة )ويقيَّم( ب�شكل �أف�ضل وجها لوجه مع معلّم 

�أو عبر المحا�ضرة عن بعد. ويمكن ا�ستعمال طرق تدريب مختلفة وفقا لأحوال الفئات المراد تعليمها، مثلا: الأطباء يمكنهم تح�صيل جزء 

ي في 
ّ
�ضات و�سائر العاملين ال�صحيين يمكنهم التح�صيل بح�ضور معلّم وجها لوجه. ولا بدّ من الت�أنـ

ّ
من المعرفة عبر الإنترانت، بينما الممر

لة وفقا للفئة المراد تعليمها، لا�سيما في بلد لا يملك معرفة وا�سعة النطاق ب�أمور مكافحة التبغ، وحيث توجد  اختيار طريقة التدريب المف�ضّ

ن�سبة عالية من المدخنين بين الأطباء والممر�ضين.

تحديد الوقت الذي يجب فيه تدريب العاملين، مثلا: عند التوجيه؛ عند التحديث الدوري ال�سنوي لمعلوماتهم ومهاراتهم؛ في وقت تغيير  66 .

العاملين في �أجنحة المرفق ال�صحي؛ عند القيام بدورات التطوير المهني؛ عندما يبّني الفح�ص حاجة لدورات تدريب خ�صو�صية.

تحديد مدة التدريب لكل جزء من �أجزاء برنامج التدريب، و�أي�ضا لكل فئة مراد تدريبها، مثلا: تدريب الأطباء ي�ستغرق وقتا �أقل من تدريب  77 .

ي في تق�صير مدة الدورة التدريبية �إذا 
ّ
الممر�ضات على اكت�ساب نف�س القدر من العلم والمهارة. وكما �أ�شرنا �إلى ذلك �أعلاه، نن�صح بالت�أنـ

كانت قدرة الفئة على الا�ستيعاب �ضئيلة لأ�سباب ما.  

3-2 : صياغة محتوى برنامج التدريب 
•ا�ست�شارة �أهم الفئات المعنية في ��شأن �صياغة محتوى التدريب. 	

•تحديد �أهداف التعليم الرئي�سية لبرنامج التدريب، مثلا : معرفة محتوى ال�سيا�سة المكتوبة، التقيّد بال�سيا�سة، تفعيل ال�سيا�سة. 	
•الموا�ضيع الجوهرية في برنامج التدريب : 	

 ا�ستعماله 
ّ
•�سيا�سة �إخلاء المرفق ال�صحي من التبغ لكل العاملين: الدواعي لتحقيق ذلك، مكافحة التبغ ب�صورة عامة )ب�سبب م�ضار 	

�ض لا�ستن�شاق دخانه( ، الإدمان الذي ت�سبّبه مادة النيكوتين الموجودة في التبغ، محتوى ال�سيا�سة، متطلبات ال�سيا�سة، كيفية 
ّ
والتعر

�إجراء ال�شكاوي، م�ساهمة كل العاملين في تفعيل ال�سيا�سة بما في ذلك رفع ال�شعارات الرئي�سية للدعم، عواقب عدم الإمتثال  )الإجراءات 

الت�أديبية(، دعم العاملين المدخّنين في جهدهم للإقلاع عن التبغ؛ 

3. برنامج تدريبى لمرفق للرعاية الصحية خال تماما من التبغ
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•تفعيل �سيا�سة الإخلاء من التبغ للعاملين المكلّفين بتفعيل ال�سيا�سة والمتابعة والرقابة: كيفية �إجراء عملية تفعيل ال�سيا�سة، دعم  	
الإدارة لتفعيل ال�سيا�سة، تدبير �أمور المدخّنين المدمنين على نيكوتين التبغ، معرفة الأماكن الم�سموح فيها التدخين خارج مباني 

ال�صحي. المرفق 

•النظم المعدة لم�ساندة �سيا�سة الإخلاء من التبغ: العاملون المكلّفون با�ستعمال الا�ستمارات الورقية و/�أو الإلكترونية يجب �أن يتلقّوا  	
التدريب »عمليا« �أثناء �أدائهم لعملهم. ولا بدّ قبل ذلك من �إعداد ما يلي :

�ضون لا�ستن�شاق دخانه في البيت عند دخولهم الى المرفق ال�صحي، بيانات 
ّ
�أ�سئلة ر�صد المر�ضى الذين ي�ستعملون التبغ و/�أو المعر 11 .

الفحو�ص الحيوية، الا�ستمارات الأخرى المفيدة ؛

نظم �إ�سداء الن�صحية الوجيزة للإقلاع عن التبغ ؛ 22 .

نظم الإحالة الى خدمات دعم للإقلاع عن التبغ ؛ 33 .

عمليات المراجعة.  44 .

�ضون المر�ضى لا�ستن�شاق دخان تبغهم في البيت 
ّ
•�إ�سداء الن�صحية الوجيزة للمر�ضى الذين ي�ستعملون التبغ و/�أو لأفراد �أ�سرهم الذين يعر 	

لكل العاملين ال�صحيين : مكافحة التبغ ؛ معالجة الإدمان على نيكوتين التبغ ) مر�ض انتكا�سي مزمن ( ؛ فعالية /كلفة وجدوى �إ�سداء 

ات كثيرة من قبل عدّة �أ�شخا�ص ؛ 
ّ
ن�صيحة وجيزة �سواء كان المري�ض م�ستعدا �أم لا للإقلاع عن التبغ؛ يمكن تقديم الن�صحية الوجيزة مر

مدة �إ�سداء الن�صيحة الوجيزة وتوقيعها.

•دعم للإقلاع عن التبغ للعاملين ال�صحيين الراغبين في اكت�ساب معرفة �أ�سا�سية في كيفية الإقلاع عن التبغ ومهارات عملية  	
تمكّنهم من الدعم للإقلاع كجزء من المهام الموكلة �إليهم: مكافحة التبغ ؛ معالجة الإدمان على نيكوتين التبغ؛ �إر�شادات للإقلاع 

عن التبغ؛ تقييم مدى الإعتماد علي النيكوتين؛ �أدوية للم�ساعدة على للإقلاع عن التبغ متوافرة و�سهلة المنال وذات ثمن زهيد 

دية؛ تحديد يوم للإقلاع عن التبغ؛ الإر�شاد ال�سلوكي للإقلاع عن التبغ؛ متابعة الحالة؛ ر�صد �أعرا�ض �إن�سحاب النيكوتين؛  وُجم

الأمور التي تثير رغبة قوية في التدخين؛ ا�ستخدام التبغ ك�سلوك تعوي�ضي؛ تعريف ب�أ�س�س الت�شريح وف�سيولوجية الج�سم لا�سيما 

مراكز الدماغ ) المخّ ( التي ي�ؤثّر فيها النيكوتين وتولّد اللذّة وت�سبّب الاعتماد علي التبغ، الرئتين، ونظام الدورة الدموية ) القلب 

وال�شرايين (؛ الطرق المتوافرة التي تتيح التحقق من �صدق القائل ب�أنه �أقلع عن التبغ؛ انهاء العلاج، لا�سيما بعد �سبعة �أيام من 

الانقطاع المتوا�صل عن التبغ؛ �إدامة الانقطاع عن التبغ، البحث عن ن�صيحة في ��شأن الحالات المعقّدة ؛ تقييم المخاطر والمكا�سب 

بالن�سبة لجماعات معيّنة.

•الدعم للإقلاع عن التبغ للعاملين ال�صحيين الراغبين في اكت�ساب معرفة �أ�سا�سية في كيفية الإقلاع عن التبغ ومهارات عملية تمكّنهم  	
من دعم الإقلاع لدي فئات مخ�صو�صة علما ب�أنها المهمة الوحيدة الموكلة �إليهم(a : كل محتوى برنامج التدريب للعاملين ال�صحيين 

الذين يقدّمون الدعم للإقلاع عن التبغ كجزء من دورهم، بالإ�ضافة �إلي �أدوية للمقلعين عن التدخين الذين يعانون من �أمرا�ض في القلب 

وال�شرايين الى جانب حالات طبية �أخرى، الن�ساء الحوامل، والم�ستفيدين من خدمات ال�صحة النف�سية ومعالجة الإدمان، لا�سيما �أولئك الذين 

يعانون من ا�ضطرابات نف�سية معقّدة؛ ت�أثير تدخين التبغ على عملية التمثيل للأدوية المختلفة في ج�سم الان�سان؛ وتوثيق الخطوات المتبعة 

لتقييم الإدمان وخطة العلاج وتجميع وجمع البيانات عن خدمة الإقلاع المقدمة لكي يت�سني توحيد طرق المتابعة للمقلعين وكذلك قيا�س 

فعالية الخدمة؛ عدم الاكتفاء بطريقة وحيدة فعّالة للدعم ال�سلوكي للمقلعين عن التبغ؛ دعم م�ستديم للمقلعين عن التبغ؛ معالجة التعلّق 

الإدماني بالتبغ.   

3-3 : تجربة وتنفيذ برنامج التدريب 
•تجربة كل جزء من �أجزاء برنامج التدريب وفقا للفئة الم�ستهدفة. المق�صود بتجربة البرنامج هو تقييم محتواه، وطريقة تقديمه وكيفية  	

ب �إذا كان التعليم يجري وجها لوجه(. �صياغة ا�ستمارة 
ِّ
الو�صول �إلي التدريب، ومدى ملاءمة التدريب للفئة الم�ستهدفة )بما فيه المدر

ا�ستبيان تطرحَ على الم�شاركين قبل التدريب وبعده لمقت�ضى التقييم.

•مراجعة برنامج التدريب ، وتعديله اذا اقت�ضى الأمر، و�إعطا�ؤه �صيغة نهائية. 	
•�صياغة جدول زمني للتدريب. 	

•ال�سعي لنيل دعم الادارة لفر�ض التدريب على الفئة الم�ستهدفة. التحقق من �أنّ ح�ص�ص التدريب تعطى في �أوقات منا�سبة لكي يتمكّن  	
العاملون من ح�ضورها �أو عبر و�سيلة �إعلام في متناول الفئة الم�ستهدفة.

ا يجب النظر في  •التن�سيق مع فريق التوا�صل في ��شأن الترويج للتدريب، والتحقق من �أنّ الفئة الم�ستهدفة علي علم ب�أمر التدريب. ورّمب 	

a Source: Buillen C. Walker N. Whittaker R, McRobbie H, Glover M, Fraser T. Smoking cessation competencies for health workers in New 
Zealand NZMJ 20 June 2008.
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�إمكانية �إعطاء نف�س التدريب في �أوقات مختلفة، لا�سيما اذا كان العاملون يعملون بالتناوب على مدار اليوم.

•تنفيذ برنامج التدريب على الإقلاع عن التبغ للإخلاء التام للمرفق ال�صحي من التبغ. 	

3- 4 تقييم برنامج التدريب الخاص بالإخلاء التام للمرفق الصحي من التبغ 
يجب تقييم فاعلية التدريب �أثناء �إجراء التدريب )تقييم على �أ�سا�س ردود الفعل(، ثمّ في نهاية التدريب )تقييم على �أ�سا�س التعلّم(، ثمّ بعد مدة 3 �أو 6 

�أ�شهر )تقييم �أداء متلقّي التدريب(، و�أخيرا بعد �سنة �أو �سنتين من التدريب )تقييم الت�أثير على الأمد الطويل(. ي�ضاف �إليه �أنّ برنامج التدريب لا بدّ من 

مراجعته �سنويا للت�أكد من حداثـته بالن�سبة الى الم�ستجدّات ومن �إفادته بالن�سبة الى العاملين الم�ستهدفين. ويجب ربط تقييم التدريب بتـقييم الحملة 

الاعلامية المعدّة لإخلاء المرفق ال�صحي من التبغ.
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الن�صّ الآتي هو نموذج ل�صياغة خطة للتوا�صل تندرج كعن�صر من عنا�صر خطة �إخلاء المرفق ال�صحي من التبغ. والغاية منه هي ك�سب الت�أييد الوا�سع 

وفهم الدواعي، والحاجة الى تفعيل �سيا�سة �إخلاء المرفق من �أذى التبغ، وهذا الأمر يقت�ضي �إحراز دعم قوي لل�سيا�سة، ولا غنى عن ذلك لتح�صيل 

النتيجة الم�أمولة، وهي الإمتثال الوا�سع بما تقت�ضيه �سيا�سة الإخلاء التام، وبالتالي حمل عدد كبير من المدخّنين على الإقلاع.

ويمكن لمدراء المرفق ال�صحي �أن يروا فائدة في و�ضع خطتي توا�صل منف�صلتين، واحدة ل�سيا�سة �إخلاء المرفق ال�صحي من التبغ و�أخرى لخدمات دعم 

المدخّنين على الإقلاع عن التبغ، في حال تنفيذ ال�سيا�سة والخدمات في زمنين منف�صلين. 

4-1 القضايا الرئيسية
على المدراء النظر في الأمور الرئي�سية التالية عند قيامهم بو�ضع خطة توا�صل لمبادرة �إخلاء المرفق ال�صحي من التبغ

•تحديد الفئات الم�ستهدفة والنتائج و/�أو الت�أثيرات على ال�سلوك، لا�سيما: 	
 التعر�ض لا�ستن�شاق دخانه؛

ّ
 ا�ستعمال التبغ على العاملين وم�ضار

ّ
•رفع م�ستوى الوعي �أو زيادة المعرفة ب��شأن م�ضار 	

•�إمتثال العاملين والمر�ضى والزوّار بمقت�ضيات �سيا�سة �إخلاء المرفق ال�صحي من التبغ؛ 	
•المحاولات المكلّلة بالنجاح للإقلاع عن التبغ لدى العاملين والمر�ضى. 	

يمكن مقاربة الأمور على مراحل في �سياق الت�أثير على ال�سلوك. مثلا : يمكن �أن يركّز خطة التوا�صل في البداية عند �إطلاق �سيا�سة �إخلاء المرفق 

ال�صحي من التبغ على رفع م�ستوى الوعي وعلى واجب الإمتثال. وفيما بعد ، عند البدء بتقديم خدمات دعم الإقلاع عن التبغ، يمكن �أن تركّز خطة 

التوا�صل على �سلوكيات الإقلاع عن التبغ.

•تحديد قادة عملية �إخلاء المرفق ال�صحي من التبغ لكي يتلقّوا تدريبا يُعِدّهم لأداء دور الناطق با�سم الحملة �ضدّ التبغ على ال�صعيد المحلي  	
و/�أو الوطني.

•يجب اختيار و�سائل التوا�صل الأكثر �إقناعا للعاملين والمر�ضى والزوّار. 	
•يجب اختيار مواد التوا�صل مثل المل�صقات والمطبوعات بمقت�ضى فاعليتها في بلوغ الجمهور الم�ستهدف. ويمكن ا�ستخدام مواد جاهزة مع  	

�إ�ضفاء تعديلات عليها �إذا دعى الأمر، كما يمكن تطوير مواد �إعلامية جديدة.

•يجب �أن تحدد خطة التوا�صل ن�شاط التثقيف والتدريب الجاري ل�صالح العاملين والمر�ضى والزوّار وعامّة الجمهور، وذلك للتحقق من �أنّ  	
العاملين لديهم الكفاءة والمهارات للم�ساعدة على تنفيذ وتفعيل �سيا�سة الإخلاء من التبغ، و�أن تتدخّل دوريا بكل ثقة لتقديم ن�صيحة 

وجيزة للإقلاع عن التبغ الى المر�ضى و/الى �أفراد �أ�سرهم. وجدير بالذكر �أن خطة التثقيف والتدريب �ست�ضمن ا�ستدامة الإخلاء من التبغ في 

المرفق ال�صحي .

•يجب تحديد المهام الرئي�سية والتواريخ المنا�سبة وال�صلاحيات المعطاة، مثل: 	
•الح�صول على مواد التوا�صل و�صياغتها وتوزيعها؛ 	

•ر�صد �أ�سئلة وتعليقات العاملين والردّ عليها؛ 	
•�آلية لت�شجيع العاملين على �إبداء الآراء وطرح الأ�سئلة؛ 	

•تقييم البرامج الإعلامية. 	

4-2 الاستراتيجيات المحتملة للتواصل
�إ�ستراتيجيات التوا�صل المحتملة قد تت�أثر بعوامل متـنوّعة، مثل:

•حجم المرفق ال�صحي؛ 	
•عدد مباني �أو مواقع المرفق ال�صحي؛ 	

•مقدار التثقيف ال�ضروري للترويج وتحقيق التغيير المرجو في ال�سلوك )المحت�سب بناء على درا�سة لأحوال العاملين(؛ 	
•الم�ستوى العلمي والو�ضع الاجتماعي والتراث الثـقافي للمر�ضي وزوار المرفق.   	

يجب النظر في وجود قنوات منوّعة لتوزيع مواد الإعلام والترويج. ولا بدّ من �صياغة �إ�ستراتيجيات ملائمة لكل جزء من �أجزاء مبادرة الإخلاء من 

التبغ، لكن على المدراء �ألا يهملوا �أي فر�صة مواتية للترويج للمبادرة بمجملها. ولذلك يجب النظر في و�ضع �إ�ستراتيجية لإ�شهار وتو�سيم المبادرة .

وخطة التوا�صل يجب �أن تركّز على برامج �إخلاء المرفق ال�صحي من التبغ، ثمّ على خدمات دعم الإقلاع عن التبغ �إن وُجدت.

ومن المهمّ �أن ت�صدر ر�سائل التوا�صل الرئي�سية عن كبار الم��سؤولين لكي يفهم الجميع �أنّ مبادرة الإخلاء من التبغ هي م��سألة ذات �أولوية ق�صوى.

الجامعات والم�ست�شفيات والمجمّعات من �أذى دخان التبغ الذي قامت بو�ضعه مراكز مكافحة الأمرا�ض والوقاية منها ) CDC ( في  �إخلاء حرم  الى نموذج  ي�ستند  النموذج  هذا    a
الولايات المتحدة .

a4. خطة التواصل لإخلاء مرافق الرعاية الصحية من التبغ
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4- 2- 1  التوقيت الا�ستراتيجي

لا بدّ من التن�سيق لكي تتزامن  �أن�شطة التوا�صل مع منا�سبات واحتفالات كبرى، مثل:

• مايو من كل �سنة؛ منا�سبة »اليوم العالمي لمكافحة التبغ« لمنظمة ال�صحة العالمية في 31	

•قبل حلول الأعياد الكبرى الدينية والوطنية �أو عيد ر�أ�س ال�سنة، عندما تنبعث الإرادة في �صدور العاملين والمر�ضى والزوّار لتغيير وت�صحيح  	
 لل�صحة؛

ّ
�سلوكهم ال�ضار

•�أيّام مجيء ال�شخ�صيات ال�سيا�سية �أو الم�شاهير للزيارة؛ 	
•الحملات الوطنية الداعية الى الإقلاع عن التبغ.  	

4-2-2  قنوات/و�سائل التوا�صل الممكنة

•الإعلان المبدئي 	
وفقا لحجم المرفق ال�صحي، يمكن الإعلان مبدئيا عن �سيا�سة الإخلاء من التبغ عبر الو�سائل التالية:

اجتماعات العاملين 11 .

البريد الداخلي الورقي 22 .

البريد الإلكتروني 33 .

من�شورات ومطبوعات المرفق ال�صحي 44 .

من�شورات الحكم المحلي �أو مواقعه على الإنترنت 55 .

�إ�صدار �إعلانات ومقالات في و�سائل الإعلام المحلية و/�أو الوطنية. 66 .

•�صندوق التعليقات )�صندوق �إبداء الآراء( 	
توفير و�سيلة )مثلا: �صندوق بريد �إلكتروني �أو �صندوق بريد عادي( لتمكين العاملين والمر�ضى والزوّار من طرح الأ�سئلة و�إبداء الآراء وتقديم 

ال�شكاوي والإخبار عن المخالفات وطلب المزيد من المعلومات. ولا بدّ من تكليف مدير بفح�ص الأجوبة، في البداية على الأقل، للت�أكّد من 

�أنّ المعلومات الواردة في الأجوبة هي �صحيحة و�أنّ نبرة الكلام لائـقة. ويقت�ضي الأمر �إعداد �أجوبة نموذجية للردّ على نف�س الت�سا�ؤلات.

•الأ�سئلة التي تُطرحَ غالبا 	
�صياغة ن�صّ على �صفحة �أو �صفحتين يحوي الأ�سئلة التي تطرحَ غالبا مع الأجوبة المنا�سبة لها، وتعديل الم�ضمون دوريا بمقت�ضى 

الأ�سئلة التي تو�ضع علي البريد الإلكتروني. و�أي�ضا �إنزال الأ�سئلة والأجوبة في منتدى �إلكتروني، على ال�شبكة الداخلية للمرفق ال�صحي مثلا 

)�إنترانت(. 

•موقع على ال�شبكة الداخلية للمرفق ال�صحي )�إنترانت( 	
يمكن �إن�شاء موقع على ال�شبكة الخا�صة بالمرفق ال�صحي )الإنترانت( لل�سيا�سة، وجعلها بوّابة للمعلومات. ويجب �أن يت�ضمّن الموقع و�صلات 

ت�ؤدي الى الن�ص النهائي لل�سيا�سة، و�أي�ضا معلومات عن خدمات دعم الإقلاع عن التبغ وكيفية نيلها، ومواد وموارد و�إ�صدارات �أخرى ذات 

�صلة بالمو�ضوع. ويجب الا�شارة الى وجود هذا الموقع ب�شكل بارز على كل الر�سائل المتبادلة، لا�سيما في اطار حملة الإخلاء من التبغ.

•الإر�شادات الموجهة الى العاملين الجدد ودورات التعليم والتدريب الم�ستمر للعاملين  	
ت�ضمين و�صف وجيز لخطة الإخلاء من التبغ ولخدمات دعم الإقلاع عن التبغ في الإر�شادات الواجب توجيهها الى العاملين الجدد ودورات 

تجديد التعليم والتدريب الم�ستمر للعاملين.

•لوحات الإعلانات والن�شرات 	
في يوم �إطلاق الحملة، ن�صب لوحات �إعلامية للإخبار عن �سيا�سة الإخلاء من التبغ وتوزيع مواد ترويج )مثلا: �أزرار ومل�صقات وبالونات 

تبرز رمز �أو �شارة المبادرة ؛  ولبان و�أقرا�ص نعناع وحلويات خاليةٍ من ال�سكر(.

4-2-3  الا�ستراتيجيات المحتملة الخا�صة بال�سيا�سة

•لافتات في المرفق ال�صحي 	
عند البدء في تطبيق �سيا�سة الإخلاء من التبغ، يجب ن�صب لوحات �أو لافتات دائمة لإعلام العاملين والمر�ضى والزوّار مثلا ب�أنّ ا�ستعمال 

التبغ ممنوع في المرفق ال�صحي وفي كل توابعه. ويجب �أن تكون هذه اللوحات من�صوبة في موا�ضع بارزة للعيان و�سهلة القراءة. واذا لم 

تكن هذه اللوحات جاهزة في يوم البدء بتفعيل الخطة، يمكن تعليق يافطات م�ؤقتا عند مداخل المرفق ال�صحي، لا�سيما :

•على كل مداخل المرفق ال�صحي )�سواء كانت لل�سيارات �أو الم�شاة( 	
•على �أبواب المباني والم�صاعد وفي ال�سلالم 	
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•في كل �أماكن التجمع )مثلا : في غرف الاجتماع( 	
•في غرف الحمامات والمراحي�ض. 	

في الأحياء الفقيرة بالمدن وفي بع�ض الأرياف حيث تكثر الأمّية، يجب �أن تحوي اللافتات ر�سوما وا�ضحة يفهمها الأمّيون.

•معلومات عن �سيا�سة الإخلاء من التبغ 	
ع على العاملين، تو�ضع ا�ستمارة تفيد �أنّ العامل تلقّى ن�سخة من  توزيع ن�سخة من ال�سيا�سة على العاملين والمر�ضى. وفي كل ملف يوزَّ

ال�سيا�سة و�إجراءات تفعيلها و�أنه يوافق على الإمتثال لمقت�ضياتها.

•جل�سات �أ�سئلة و�أجوبة 	
تنظيم جل�سات �أ�سئلة و�أجوبة للعاملين. يمكن القيام بذلك في البداية وب�شكل دوري لاحقا.

•احتفالية خا�صة 	
تنظيم محفل في يوم تنفيذ ال�سيا�سة �أو قبل ذلك بقليل للاحتفال بتطبيقها .

•بطاقة �صحية 	
�إعداد بطاقة حفظ ال�صحة من �صفحة واحدة تحوي معلومات حول ال�سيا�سة ون�صائح للنجاح في الإقلاع عن التدخين وغيره، لكي يوزّعها 

المكلّفون بتفعيل ال�سيا�سة على العاملين والمر�ضى والزوّار الذين تم ملاحظتهم وهم يدخّنون في �أماكن ممنوع فيها التدخين في المرفق 

ال�صحي �أو في �أي مكان داخل المجمع ال�صحي الكبير. 

•الخرائط  	
�إعداد خريطة لبيان الأماكن الممنوع فيها التدخين و )�إن وُجدتَ( النقاط الم�سموح فيها التدخين، وهذا هام خا�صة في حالة وجود �أماكن 

مخ�ص�صة للتدخين .

 3.4 إستراتيجيات لخدمات دعم الإقلاع عن التبغ
لقد تم تحديد الإ�ستراتيجيات في الجزء 4.3.2

وتوجد عينة للخطة في الملحق 2
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�إن دور العاملين في مجال ال�صحة و�صورتهم �أمر مهمّ جدّا في الترويج لأنماط حياة وعادات خاليٍة من �أذى التبغ. ولذلك قامت منظمة ال�صحة 

العالمية في 2005 ب�إ�صدار مدوّنة قواعد جديدة للممار�سات للمنظمات العاملة في مجال ال�صحة ب��شأن مكافحة التبغ. وتت�ضمّن المدوّنة 14 نقطة 

عمل تبرز الدور الذي يمكن للعاملين في مجال ال�صحة ولمنظماتهم �أن ي�ؤدّوه في مكافحة التبغ وحفظ ال�صحة العامة. وب�إمكان مرافق الرعاية 

ال�صحية �أن تتبنّى مدوّنة قواعد الممار�سات للعاملين في مجال ال�صحة لكي يتقيّد بها كافة العاملون في اطار مبادرة المرافق ال�صحية للإخلاء من 

التبغ. ونقاط العمل لهذه المدونة هي:-

•ت�شجيع وم�ساعدة العاملين ال�صحيين ليكونوا قدوة لغيرهم في �سلوكهم النابذ للتبغ، والترويج لثـقافة الإخلاء من التبغ. 	
•القيام بدرا�سات لر�صد �أ�ساليب و�أنماط ا�ستعمال التبغ لدى العاملين ال�صحيين ومواقفهم من مكافحة التبغ عن طريق عمليات الم�سح  	

و�صياغة �أو تبنى �سيا�سات .

•منع ا�ستعمال التبغ في المرافق ال�صحية التي يعملون فيها، والفعاليات المتعلقة بال�صحة وت�شجيع �سائر العاملين ال�صحيين على ذلك. 	
•�إدراج ق�ضية مكافحة التبغ في جدول كل الندوات والم�ؤتمرات المتعلقة ب�أمور ال�صحة. 	

�ضهم لا�ستن�شاق دخانه، ون�صح 
ّ
•الإ�شارة الى العاملين ال�صحيين بالا�ستعلام دائما من المر�ضى والزبائن عن ا�ستهلاكهم التبغ و/�أو عن تعر 	

المر�ضى والزبائن للاقلاع عن التبغ، و�إر�شادهم الى �أف�ضل ال�سبل لذلك، والت�أكّد من مثابرتهم على نبذ التبغ.

•حثّ كل المرافق ال�صحية ومراكز التعليم على  �إدخال مكافحة التبغ في المناهج الخا�صة بالعاملين في ال�صحة عن طريق التعليم الم�ستمر  	
�أو في �أي برامج تدريبية �أخرى .

• مايو/�أيار من كل �سنة. الم�شاركة الن�شيطة في الاحتفال باليوم العالمي لمكافحة التبغ في 31	

•الامتناع عن تلقّي �أي دعم مالي �أو غيره من �أي �شركة تقوم ب�إنتاج و/�أو بت�صنيع التبغ، و�أي�ضا من الا�ستثمار في �صناعة التبغ، وحثّ  	
�سائر العاملين ال�صحيين على الاقتداء بذلك.

•الت�أكّد من �أنّ المرفق ال�صحي الذي يعمل فيه العاملون ال�صحيون لديه موقف �صريح ومعلن بعدم اقامة �أي علاقة تجارية �أو علاقة من �أي  	
نوع مع �أطراف لهم �صلة ب�صناعة التبغ �أو م�صلحة م�شتركة معهم.

•منع بيع منتجات التبغ �أو الترويج لها في مرافق ال�صحة )الم�ست�شفيات، الم�ستو�صفات، العيادات ...(، وت�شجيع كل العاملين ال�صحيين على  	
الاقتداء بهم.

. • دعم الحكومات بقوة للت�صديق علي وتطبيق الاتفاقية الإطارية لمكافحة التبغ )FCTC( المنبثـقة عن منظمة ال�صحة العالمية	

•تخ�صي�ص موارد مالية و/�أو �أخرى لمكافحة التبغ، بما فيه موارد مالية لتنفيذ مدوّنة قواعد الممار�سات . 	
• الم�شاركة في �أن�شطة مكافحة التبغ ل�شبكات العاملين ال�صحيين . 	

• دعم الحملات الهادفة �إلى �إخلاء الأماكن العامة من دخان التبغ .1	

Source: WHO Tobacco Free Initiative. Code of practice on tobacco control for health professional organizations. www.who.int/tobacco/
codeofpractice/en 13 January 2009 <http://www.who.int.tobacco/codeofpractice/en%2013%20January%202009>

5. مدونة قواعد المماراسات للعاملين فى مجال الصحة.
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6. دراسة حالة: مستشفى شاو يانغ، بكين، الصين

6-1 الخلفية
اختارت الحكومة ال�صينية م�ست�شفى �شاو يانغ في عام  2005  للقيام بتجربة 

رائدة لتحويله الى م�ست�شفى خالٍ تماما من التبغ.

6-2 الإطار الزمني
�أبريل/ني�سان 2005 – يناير/كانون الثاني 2008

6-3 الأهداف
�صياغة وتنفيذ �سيا�سة لتحويل م�ست�شفى �شاو يانغ الى م�ست�شفى خالٍ تماما 

من التبغ.

تخفي�ض عدد المدخّنين بين العاملين والمر�ضى و�أفراد ا�سرهم.

تح�سين �صحة العاملين والمر�ضى و�أفراد ا�سرهم.

6-4 الإعداد

6-4-1 الدرا�سة التمهيدية

تّم �إجراء م�سح �أ�سا�سي بين العاملين لمعرفة ما يلي :

الو�ضع بالن�سبة للتدخين 11 .

�سلوك الإقلاع عن التبغ 22 .

�آراء العاملين في ما يلي : 33 .

•الاقلاع عن التبغ 	
•في تكليف العاملين بتوعية المر�ضى على مخاطر التدخين 	

•في �أن يكون العاملون قدوة للمر�ضى في مكافحة ا�ستعمال التبغ 	
•في ردع المر�ضى عن التدخين 	

•في فهم �أمور مكافحة التبغ والاقلاع عن التبغ ب�شكل �أف�ضل 	

6-4-2  الفريق التوجيهي

تّم تكوين فريق لقيادة عملية التحويل برئا�سة �أمين لجنة الحزب وع�ضوية ر�ؤ�ساء الأق�سام في الم�ست�شفى، على �أن يكون كل رئي�س ق�سم م��سؤولا عن 

عملية الإخلاء من التبغ في ق�سمه. وتعهّد المدخّنون منهم بالإقلاع عن التبغ .

6-5 إرساء سياسة إخلاء المستشفى من التبغ
تم تنفيذ �سيا�سة لتخلية الم�ست�شفى من التبغ على مراحل في مدة 3 �سنوات تقريبا: من �أبريل/ني�سان 2005 �إلى يناير/كانون الثاني 2008 .

تّم تحديد مناطق ممنوع فيها التدخين ونقاط م�سموح فيها التدخين . 11 .

تم و�ضع محفّزات وغرامات للمكاف�أة والمعاقبة على الإمتثال �أو عدم الامتثال ل�سيا�سة الإخلاء من التبغ، وجعل الجوّ الخالي من التبغ  22 .

معيارا من المعايير الخا�صة بالأداء الممتاز. وكان يجري تقييم الو�ضع في كل ق�سم من �أق�سام الم�ست�شفى بواقع مرة في ال�شهر، مع مكاف�أة 

الأق�سام الناجحة ومعاقبة تلك التي لا تنجح.

تم و�ضع قواعد للإخلاء من التبغ . 33 .

تم تنظيم حملة �إعلامية وتثقيفية للإخلاء من التبغ، ت�شمل ما يلي : 44 .

•الترويج لكي يت�صل الراغبون في الإقلاع عن التبغ برقم هاتف يقدم لهم الم�ساعدة ؛ 	
•تقديم مواد �إعلامية للمر�ضى لت�شجيعهم على الإقلاع عن التبغ . 	

•تم تعيين مراقبين ) مكلفين بالأمن، مكلفين بالنظافة، ممر�ضات ( ومفتّ�شين ) �أع�ضاء لجنة القيادة ( مهمتّهم تفعيل �سيا�سة الإخلاء من  	

Chao-Yang Hospital, Beijing, China © Dr Xiao Dan
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التبغ. وفي حال �ضبط مدخّن، يقوم المراقب بتحذيره من عواقب التدخين وبتوجيهه الى النقاط الم�سموح فيها التدخين. وفي حال �أ�صّر 

المدخّن على التدخين في مكان ممنوع فيه التدخين، يطلب منه المراقب الخروج من الم�ست�شفى .

•توكيل مكتب الأمن ومكتب الإمداد بمهمة تفعيل �سيا�سة الإخلاء من التبغ في الممرات وال�سلالم وفي قاعات تناول الطعام والت�سجيل  	
والعلاج ) بما فيه العلاج ال�صيني التقليدي ( .

في كل �أنحاء الم�ست�شفى بما في ذلك غرف التمري�ض، العيادات، وحدات الطوارئ، والممرات وال�سلالم . • و�ضع لافتات “ممنوع التدخين” 	

•تم تكوين لجان لمكافحة التبغ وعقد اجتماعات دورية بانتظام . 	
•تم حظر بيع ال�سجائر تماما في الم�ست�شفى . 	

6-6 تدريب العاملين

6-6-1 الفئة الم�ستهدفة

العاملون ال�صحيون و�أع�ضاء لجنة القيادة )لا�سيما المراقبون(.

6-6-2 محتوى التدريب

 التبغ، الإقلاع عن التبغ، المهارات ال�ضرورية لإدارة ال�سيا�سة .
ّ
م�ضار

6-7 التثقيف
برنامج التثقيف ال�صحي الخا�ص بالم�ست�شفي قد ي�شمل ��شؤون و�سبل الإقلاع عن التبغ . 11 .

�إطلاق حملة ترويج لتخلية م�ست�شفى ت�شاو يانغ من التبغ . 22 .

توزبع مواد �إعلامية للإخلاء من التبغ . 33 .

ن�صب لوحات في الم�ست�شفى مخ�ص�صة للإخلاء من التبغ . 44 .

6-8 مراقبة السياسة 
تّم تكوين فِرقَ تفتي�ش مكوّنة من �أع�ضاء لجنة القيادة، ويقوم فريقان بتفتي�ش كل ق�سم مرة في الأ�سبوع في �أوقات مجهولة. ويقوم فريق التفتي�ش 

ن �أداءها.
ّ
بت�سجيل ملاحظاته، ويطلب من الأق�سام التي لا تفي بالواجبات تماما �أن تح�س

وتّم ت�ضمين �سيا�سة الإخلاء من التبغ وخدمة دعم الإقلاع عن التبغ في بروتوكول �إدارة ��شؤون الجودة والتح�سين الم�ستدام.

6-9 صياغة وتنفيذ دعم الإقلاع عن التبغ وخدماته

6-9-1  دعم الإقلاع عن التبغ 

الأطبّاء والممر�ضات ي�شجّعون المر�ضى على الإقلاع عن التبغ خلال الا�ست�شارة �أو الرعاية الطبية.

6-9-2 خدمات الإقلاع عن التبغ 

تم تخ�صي�ص رقم هاتف يعمل بدوام جزئي لكي يت�صل به الراغبون في الإقلاع عن التبغ. 11 .

تم فتح عيادة في الم�ست�شفى لدعم الإقلاع عن التبغ تعمل بعد ظهر يوم من �أيّام الأ�سبوع. 22 .

6-10 النتائج
. 11 انخفا�ض ن�سبة المدخّنين بين العاملين من 11.5 ٪ في نوفمبر 2005 الى 4.9 ٪ في يونيو 2007.

% ، وثمّة خطة لاحقة لمنع التدخين في محيط المباني. 22 �أ�صبحت مباني م�ست�شفى ت�شاو يانغ  خالية من التبغ 100.

�سيا�سة الإخلاء من التبغ لاقت ت�أييدا وا�سعا من العاملين. و�صارت مكافحة التبغ جزءا من ثـقافة الم�ست�شفى.  33 .

44 �أيام في الأ�سبوع. كما امتد دوام عمل خط الات�صال الهاتفي لنيل الدعم للإقلاع عن  عيادة دعم الإقلاع عن التبغ �صارت الآن مفتوحة 5.

التبغ ل�ساعات �أطول.

لكن لا تزال هناك بعض المشاكل في المستشفى
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لا تزال ن�سبة قليلة من النا�س تدخّن في الأماكن الممنوع فيها التدخين. 11 .

بع�ض العاملين يميلون الى طلب التوقف عن التدخين في الأماكن الممنوع بها التدخين ولكن يجدوا �صعوبة في ذلك لإن التدخين جزء قوى  22 .

من العادات .

أمثلة للافتات الإخلاء من التبغ
من المهم �أن تكون لافتات الإخلاء من التبغ وا�ضحة ومرئية للعيان في جميع �أنحاء المرفق ال�صحي

علامات منع التدخين يجب �أن تعر�ض بارزة خارج المرفق وكذلك جميع المباني الملحقة به وخا�صة في المداخل الرئي�سية .

ومن الجيد ا�ستخدام ال�شعار الدولي لمنع التدخين

و�إدا كان التدخين م�سموحا به، يجب �أن يكون ذلك في �أماكن محددة، ويجب �أن يكون هناك لافتات وا�ضحة ومرئية للعيان م�شيرة �إلي اتجاه هذه الأماكن .

بعض الأمثلة للافتات منع التدخين
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ملحق 1، أ: نموذج لسياسة إخلاء مرفق صحي من التبغ

�أ 1.1 الغر�ض

لتوفير جوّ �صحي خالٍ من دخان التبغ للعاملين والمر�ضى والزوّار، ولتقليل حالات المر�ض والوفاة الناتجة عن ا�ستعمال التبغ بين 

العاملين والمر�ضى والمجتمع عامة .

�أ.2.1 نطاق تطبيق ال�سيا�سة

ال�سيا�سة تنطبق على جميع العاملين والمر�ضى والزوّار والمتطوّعين ومنفّذي الأعمال وكل من يدخل ) المرفق ال�صحي (. وتنطبق على كل 

المباني والتوابع التي يملكها �أو ي�شغلها المرفق ال�صحي، بما فيه التوابع ال�سكنية والإدارية والاجتماعية. كما تنطبق على جميع ال�سيارات 

التي يملكها المرفق ال�صحي.

�أ.3.1 �سيا�سة الإخلاء من التبغ

•ممنوع تدخين التبغ وا�ستعماله في كل مباني ) المرفق ال�صحي ( )بما فيه م�ساكن العاملين(، ومحيط المباني )التي قد تحوي نقاطا  	
يجوز فيها التدخين(، والمكاتب، وال�سيارات.

•مفرو�ض على العاملين الراغبين في التدخين خارج نطاق ) المرفق ال�صحي ( وتوابعه عدم �إظهار كل ما ي�شير الى �أنهم من العاملين  	
في المرفق ال�صحي )�سواء بالزيّ �أو ال�شارة(. 

•يجب تغيير خطط و�إجراءات ونظم ) المرفق ال�صحي ( ب�شكل يتوافق مع متطلّبات �سيا�سة الإخلاء من التبغ. 	
•يجب �أن تكون كل �أن�شطة و�أعمال ) المرفق ال�صحي ( ووظائفه الاجتماعية خالية من التبغ. 	

�أ.4.1 التوا�صل والمعلومات

•يجري �إعلام المر�ضى الداخليين ب��شأن �سيا�سة الإخلاء من �أذى التبغ عند دخولهم الى المرفق ال�صحي �أو عند تحديد مواعيد  	
الا�ست�شارات الطبية للمر�ضى الخارجيين. 

•كل ر�سائل  تعيين مواعيد الا�ست�شارات والخدمات الطبية يجب �أن تت�ضمّن ا�شارة الى �سيا�سة الإخلاء من التبغ.  	
•يجب ن�صب وتعليق لافتات منع التدخين بارزة للعيان على جميع مداخل ) المرفق ال�صحي (. 	

•�سيا�سة مرفق �صحي خالٍ من التبغ يجب �أن تعلق علي المدخل الرئي�سي لكل مبني. 	
•يجب �إعلام العاملين ب��شأن �سيا�سة الإخلاء من �أذى التبغ عند توظيفهم وتوجيههم. 	

•يجب �إدراج �شروط �سيا�سة الإخلاء من �أذى التبغ في كل العقود الجديدة التي يبرمها ) المرفق ال�صحي (. 	
•لا يحق لكل من يعمل في ) المرفق ال�صحي ( الخروج منه  �إذا �شاء التدخين �إلّا في الأوقات المخ�ص�صة لتناول الطعام �أو في فترة  	

تناول ال�شاي.

•تُراجَع �سيا�سة الإخلاء من التبغ �سنويا مع المعنيين الرئي�سيين. 	

�أ.5.1 دعم الاقلاع عن التبغ

�ضين لا�ستن�شاق دخان التبغ في المنزل.
ّ
ف على كل العاملين الذين ي�ستعملون التبغ �أو المعر

ّ
•التعر 	

•تدريب كل العاملين ال�صحيين لإ�سداء ن�صيحة وجيزة ب��شأن الاقلاع عن التبغ الى المر�ضى الذين ي�ستعملونه و/�أو الى �أفراد �أ�سرهم  	
�ضون المر�ضى لا�ستن�شاق دخان التبغ في المنزل.

ّ
الذين يعر

•في ) المرفق ال�صحي ( ، تعرَ�ض خدمات دعم الاقلاع عن التبغ على كل المر�ضى الذين ي�ستعملونه و/�أو على �أفراد �أ�سرهم الذين  	
�ضون المر�ضى لا�ستن�شاق دخان التبغ في المنزل.

ّ
يعر

�أ.6.1 خدمة لدعم الاقلاع عن التبغ

خدمة لدعم الاقلاع عن التبغ تقدم للموظفين والمر�ضى و�أفراد �أ�سرهم معفاة من الر�سوم : 

• الموظفون الذين ي�ستخدمون التبغ الراغبون في الاقلاع  يمكنهم التحويل الذاتي �إلى )مرفق الرعاية ال�صحية( لخدمة دعم الاقلاع عن التبغ.  	
�ضون المر�ضى لا�ستن�شاق دخان التبغ في المنزل يمكن تحويلهم �إلى )مرفق 

ّ
المر�ضى الذين ي�ستخدمون التبغ ، و / �أو �أفراد الأ�سرة الذين يعر

الرعاية ال�صحية( لخدمة دعم الاقلاع عن التبغ.
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�أ.7.1 منتجات التبغ

لا يجوز بيع منتجات التبغ، ولا الترويج الدعائي لها في مباني ) المرفق ال�صحي (. كما �أنّ )المرفق ال�صحي( لا يجوز له �أن ي�سعى �أو يقبل رعاية من 

قبل �أي �شركة تنتج �أو ت�صنّع التبغ. 

�أ.8.1 تقديم ال�شكاوي

�شكاوي العاملين والمر�ضى والزوّار تقدَّم الى ) �أ�سم ال�شخ�ص / تفا�صيل الات�صال (. و�سوف يتم النظر في ال�شكوى المقدمة في ظرف 24 �ساعة.
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aالملحق 2 ، أ: نموذج لخطة التواصل

�أ.1.2 ا�سم الم�شروع :

 خدمات دعم الاقلاع عن التبغ: ) المرفق ال�صحي (.

�أ.2.2 ال�شخ�ص الواجب الات�صال به:

 )ا�سم ال�شخ�ص، عنوانه الإلكتروني، رقم الهاتف(.

�أ.3.2 الم�س�ألة �أو الم�شكلة الواجب عر�ضها: 

) تلخي�ص كل الم�شروع في جملة �أو جملتين( مثلا : �إن�شاء خدمة دعم �شاملة للإقلاع عن التبغ في المرفق ال�صحي الخالى من التبغ والترويج لها. 

وخطة التوا�صل �سيجري �إر�سا�ؤها مع خطة �إخلاء المرفق ال�صحي من التبغ .

�أ.4.2 الغاية والأهداف الرئي�سية: 

الغاية: )تذكَر هنا النتيجة المرجوة من الم�شروع(. مثلا: �إعلام العاملين في الم�ست�شفى )والمر�ضى والزوّار؟( ب��شأن خدمات دعم الإقلاع عن التبغ 

المتاحة.

الأهداف: )تذكَر هنا التدابير الخ�صو�صية التي �ست�ستعمَل لتحديد ما اذا كان الم�شروع �سيحقّق غايته(.

•مثلا : �إطلاق حملة توا�صل في كل الم�ست�شفى تهدف الى التعريف بوجود خدمات دعم الإقلاع عن التبغ، وذلك با�ستخدام تنويعة من  	
المواد الإعلامية الإلكترونية والورقية في يوم البدء بتوفير هذه الخدمات �أو قبل ذلك.

•مثلا : �%س من العاملين في الم�ست�شفى تم �إبلاغهم بوجود خدمات دعم الإقلاع عن التبغ )في يوم البدء بتوفير هذه الخدمات �أو قبل ذلك(. 	
•مثلا : يتم �إعطاء مواد ترويجية لحفظ ال�صحة مع خدمات دعم الإقلاع عن التبغ لكل العاملين في الم�ست�شفى ممن يبحثون عن خدمات  	

طبية لدعمهم في الإقلاع عن التبغ �أو في تقليل ا�ستعماله.

�أ.5.2 الجمهور الم�ستهدف  ) ر�صد كل �شخ�ص م�ؤهّل لتلقّي دعم الإقلاع عن التبغ.( مثلا :

 كل العاملين والمر�ضى والزوّار والمتعاقدين لتنفيذ �أعمال والأطباء المتدربين وطلّاب الطب والعاملين و�أفراد �أ�سرهم جميعا.  

�أ.6.2 ا�ستراتيجيات التوا�صل  ) تحديد ا�ستراتيجيات وو�سائل وقنوات التوا�صل( مثلا: العاملون في الم�ست�شفى �سيعلمون بوجود خدمات دعم الاقلاع 

عن التبغ عبر الن�شرات الإلكترونية والورقية ومواقع الت�صفّح على الإنترنت وو�سائل التوا�صل الأخرى و�أي�ضا في دورات التعليم والتدريب الجارية.

�أ.1.6.2 الن�شرات الإلكترونية

•الأ�سئلة التي تُطرحَ دائما 	
•من�شورات المرفق ال�صحي 	

•�إعلانات وتبليغات دورية عبر الإنترنت 	

�أ.2.6.2 المواد والمطبوعات

•وثائق البروتوكولات الإكلينيكية 	
•ن�شرات 	

•كتيّبات �أو مطويات التثقيف ال�صحى ) بما فيها ن�سخ مكتوبة ب�صيغ تتلاءم مع العادات والتقاليد ( 	
•بيانات الرواتب 	

•مل�صقات 	
•�صفحات بها �إعلانات يمكن نزعها من المجلات ب�سهولة 	

a- Issued by Tobacco-free Manager. Authorised by Chief Executive Office. Date issued 18 October 2008
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�أ.3.6.2 مواقع على الإنترنت

�شبكة �إنترانت خا�صة بالعاملين / بالم�ست�شفى

�أ.4.6.2 �أن�شطة توا�صل �أخرى

•البريد الإلكتروني لتلقّي �أ�سئلة العاملين 	
•معر�ض �صحّي 	

•الإر�شادات الموجهة الى العاملين الجدد ودورات التعليم والتدريب الم�ستمر للعاملين 	
•خط �إ�ستعلام 	

•عرو�ض خا�صة تقدم ل�شرح الأمور 	
•اجتماعات العاملين 	

•�شهادات حول ق�ص�ص النجاح في الإقلاع عن التبغ 	
•منا�ضد ولوحات لو�ضع مواد الترويج و الإعلام 	

�أ.7.2 الجدول الزمني لإر�ساء الخطة : )تحديد خطة التوزيع والجدول الزمني لإر�ساء كل ا�ستراتيجية مختارة. ترد فيما 

يلي خطة توزيع يمكن الا�ستفادة منها بالن�سبة لبرنامج المل�صقات.(

�أ.1.7.2 المل�صقات

•ر�صد المل�صقات الموجودة المتاحة لدى م�صادر خارجية والتي تروّج للإقلاع عن التبغ، والملائمة للمرفق ال�صحي المراد �إخلا�ؤه من �أذى التبغ. 	
•النظر في الحاجة الى مل�صقات �أكثر ملاءمة لواقع الحال. واذا تبّني للناظر وجود هذه الحاجة، يتم ت�صميم المل�صقات الملائمة. 	

•الح�صول على المل�صقات �أو طباعتها. 	
•تعيين �شخ�ص للات�صال في كل ق�سم �أو جناح في الم�ست�شفى. 	

•توفير عدد كاف من المل�صقات لا�ستعمالها في كل توابع المرفق ال�صحي عبر الأ�شخا�ص المكلّفين بالا�ستلام. 	
•تعليق المل�صقات في الأماكن الملائمة. 	

•الأ�شخا�ص المكلّفين بتلقي الات�صالات في المرفق ال�صحي.  	

�أ.8.2 برنامج التقييم :

 التقييم يجب �أن ي�شمل قيا�س �أهداف الم�شروع؛ فمثلا : في ��شأن الأهداف المبيّنة في بداية هذه الخطة المعرو�ضة هنا كمثال لما يمكن القيام به، قم 

بجَمع المعلومات المتعلقة بمختلف الا�ستراتيجيات الم�ستخدمة، وعدد المواد الإعلامية الموزّعة للتحقق من ح�سن انت�شار الفكرة الداعية الى الإخلاء 

لة من الم�ست�شفى، على �سبيل المثال: عدد الأ�شخا�ص الذين طلبوا مواد �إعلامية تتعلق  من التبغ. كما �أنّ الخطة يمكنها الا�ستفادة من المعلومات المح�صّ

دية ؟ بالإقلاع عن التبغ وكذا عدد ملفات الإعلام التي تّم تبليغها بالبريد. ولا بدّ �أي�ضا من �إجراء تقييم نوعي، مثلا : هل المعلومات كانت نافعة وُجم
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