
  ΚΑΠΝΙΣΜΑ :  ΜΙΑ ΧΡΟΝΙΑ ΝΟΣΟΣ   

  

Συχνότητα στους ενήλικες  
 
Η συχνότητα καπνίσµατος στις νεότερες ηλικίες είναι πολύ υψηλή. 
 
Σε αρκετές χώρες, ο µέσος όρος ηλικίας που ξεκινάει κάποιος το κάπνισµα είναι τα 15 έτη. 
Όταν καπνίζουν και οι 2 γονείς, καπνίζει και το 80% των παιδιών.  
 
Όταν καπνίζει ο ένας γονιός, 50% των παιδιών καπνίζουν.  
 
Όταν κανείς από τους γονείς δεν καπνίζει, το 10% των παιδιών καπνίζει.  
 
 
 
Συχνότητα στις Γυναίκες  
 
Oι γυναίκες αρχίζουν το κάπνισµα σε νεότερες ηλικίες, αυξάνοντας τις πιθανότητες εµφάνισης ασθενειών που σχετίζονται µε το 
κάπνισµα. 
Από το 1960-1990 η συχνότητα θανάτων στις γυναίκες, από καρκίνο του πνεύµονα, αυξήθηκε κατά 400%, ξεπερνώντας και τον 
καρκίνο του µαστού, (1η αιτία θανάτου από καρκίνο στις γυναίκες).  
 
 
 
Παθητικό κάπνισµα  
 
8000 έως 26.000 παιδιών αναπτύσσουν άσθµα κάθε χρόνο στις ΗΠΑ λόγω καπνίσµατος, (µητέρες που καπνίζουν 10 τσιγάρα 
ηµερησίως).  
 
Κάθε χρόνο καταγράφονται περίπου 3000 θάνατοι από καρκίνο του πνεύµονα, ανάµεσα σε ανθρώπους που εκτέθηκαν σε 
περιβάλλον καπνιστών. 
Στην Αµερική, το παθητικό κάπνισµα υπολογίζεται σαν η τρίτη σηµαντικότερη αιτία θανάτου σε παιδιά ηλικίας κάτω των 5 ετών.  
 
Κόστος της παιδικής νοσηρότητας σε σχέση µε το κάπνισµα των γονέων Το παθητικό κάπνισµα οδηγεί σε άµεση φαρµακευτική 
επιβάρυνση 4,6 δισ. δολλάρια.  
 
Το κόστος θανάτου που σχετίζεται µε το κάπνισµα των γονέων υπολογίζεται στα 8,2 δισ. δολλάρια. 
 
 
 
Θνησιµότητα σχετιζόµενη µε το κάπνισµα  
 
Το ποσοστό πρόκλησης θανάτων από κάπνισµα ανέρχεται στο 30% όλων των θανάτων από καρκίνο. 
Το κάπνισµα ευθύνεται για το 87% των περιπτώσεων καρκίνου του πνεύµονα. Οι καπνιστές έχουν διπλάσιες πιθανότητες 
εµφάνισης καρδιαγγειακού επεισοδίου. Ο Παγκόσµιος Οργανισµός Υγείας εκτιµά ότι κατά το έτος 1995, ο αριθµός των θανάτων 
από χρήση προϊόντων καπνού παγκοσµίως, ήταν πάνω από 3,1 εκατοµµύρια.  
 
“Το χρόνιο κάπνισµα καταστρέφει τους πνεύµονες” 
Fang Yizhi, 1600 
 
 
 
Οι κυριότερες συνέπειες του καπνίσµατος στην υγεία: 
 
To κάπνισµα αποτελεί τον πιο σηµαντικό, αναστρέψιµο παράγοντα θανάτου στην Ευρώπη. 
Το κάπνισµα από µόνο του είναι δυνατό να προκαλέσει περισσότερους θανάτους απ’ ότι το σύνολο των παρακάτω: AIDS, 
κατάχρηση αλκοόλ, οδικά ατυχήµατα, χρήση παράνοµων ουσιών, αυτοκτονίες.  
 
 
Καρκίνος 
- του πνεύµονα 
- στόµατος, λάρυγγα, οισοφάγου, του τραχήλου της µήτρας 
- της ουροδόχου κύστης 
- του παγκρέατος 
Χρόνια αποφρακτική πνευµονική νόσος (COPD) Στεφανιαία νόσος Αγγειακά εγκεφαλικά επεισόδια Περιφερική αγγειακή νόσος 
Επιπλοκές κατά την εγκυµοσύνη και τον τοκετό  
 
 
Άλλες συνέπειες του καπνίσµατος: 
Επιδείνωση υπάρχουσας ασθένειας π.χ. άσθµα Έλκη, νόσος του Crohn Ανδρική ανικανότητα, ανωµαλίες στην ποιότητα του 
σπέρµατος, πρόωρη εµµηνόπαυση Ρυτίδες προσώπου, γκρίζα µαλλιά, απώλεια µαλλιών  
 
Το κάπνισµα συσχετίζεται µε αυξηµένο κίνδυνο καρδιαγγειακών παθήσεων. 
 
Η έκταση του προβλήµατος: 
Το 42% των ενηλίκων της Ε.Ε. είναι καπνιστές. Υπολογίζεται ότι 1,26 δις άνθρωποι καπνίζουν. Το 2030 το νούµερο θα φτάσει στο 
1,6 δις. Το 2030 µόνο το 15% των καπνιστών θα ζει στις ανεπτυγµένες χώρες.  
 
Το πρόβληµα στην Ελλάδα: 
Το 1991 η Ελλάδα ήταν πρώτη στην ηµερήσια κατά κεφαλή κατανάλωση τσιγάρων µε 7,8 ενώ οι ΗΠΑ είναι στο 5,6. Ήταν πρώτη 
µαζί µε τη Βουλγαρία, Πολωνία και Κίνα, όσον αφορά το ποσοστό καπνιστών στις ηλικίες 15-30. Ο ρυθµός αύξησης του 
καπνίσµατος στον γυναικείο πληθυσµό είναι υψηλός (2,2% ετησίως στην πενταετία ‘86-90).  
 
· Το 10% των παιδιών της 5ης και 6ης ∆ηµοτικού έχουν εµπειρία καπνίσµατος. 
· Το 13% των εφήβων, (Γυµνάσιο & Λύκειο), είναι τακτικοί καπνιστές, το 23,1% έχει δοκιµάσει και το 6,7% καπνίζει περιστασιακά. · 
Η µέση ηλικία έναρξης του καπνίσµατος είναι τα 13,9 έτη, 6 µήνες νωρίτερα από τα παιδιά στις ΗΠΑ, µε τα αγόρια να 
πειραµατίζονται λίγο νωρίτερα.  



 

 
Επιπτώσεις στην Υγεία: 
Η διεθνής καπνοβιοµηχανία θα σκοτώσει τα επόµενα 50 χρόνια 500.000.000 άτοµα από τον παγκόσµιο πληθυσµό, νούµερο που 
είναι 8 φορές µεγαλύτερο από το µέγιστο υπολογιζόµενο αριθµό νεκρών κατά τον 2ο Παγκόσµιο Πόλεµο. Peto & Lopez, 1994  
 
Προκαλεί περισσότερους θανάτους από ό,τι τα τροχαία ατυχήµατα, το αλκοόλ, τα ναρκωτικά, οι ανθρωποκτονίες και οι αυτοκτονίες 
µαζί. 
Σήµερα σκοτώνει 4.000.000 ανθρώπους το χρόνο, δηλ. έναν συνάνθρωπό µας, κάθε 10 δευτερόλεπτα. Το 2030, οι ετήσιοι θάνατοι 
από τσιγάρο, θα αυξηθούν στα 10.000.000. Θα δολοφονεί δηλ. ένα Τιτανικό κάθε 78 λεπτά.  
 
¨ Το κάπνισµα προκαλεί το 90% των καρκίνων του πνεύµονα. 
¨ Οι καπνιστές πάσχουν πιο συχνά από χρόνια πνευµονολογικά και καρδιαγγειακά νοσήµατα, µε τις ανάλογες επιπτώσεις στο 
προσδόκιµο επιβίωσης και στην ποιότητα ζωής τους. ¨ Ένας στους δύο εφήβους που ξεκινά και συνεχίζει το κάπνισµα θα πεθάνει 
εξαιτίας του, χάνοντας 10-25 χρόνια.  
 
 
Το κάπνισµα κατά την κύηση σχετίζεται µε :  
 
1. Προωρότητα 
 
2. Αυξηµένη συχνότητα αποβολών  
 
3. Περιγεννητικά προβλήµατα  
 
4. Ενδοµήτρια καθυστέρηση της αύξησης του εµβρύου  
 
5. Αυξηµένη συχνότητα πυρετικών σπασµών και αιφνίδιου θανάτου στη βρεφική ηλικία.  
 
 
Η οικονοµική συνιστώσα 

Στην Ελλάδα ο βαρύς καπνιστής ξοδεύει περίπου το 40% του επιδόµατος ανεργίας ή το 30% του κατώτατου µισθού.  
 
Το συνολικό κόστος υπολογίστηκε το 1990 για τις ΗΠΑ στα 68δις $ ή στα 2,6$ ανά πακέτο.  
 
Το 1993 η Κίνα εισέπραξε 5 δις$ από φόρους για τα τσιγάρα και έχασε 8 δις$ σε παραγωγικότητα και έξοδα περίθαλψης. 
Οικονοµικές επιπτώσεις καπνίσµατος στην Ελλάδα (1980) Νοσοκοµειακές δαπάνες 3 δις (= 6,6% των δαπανών για την υγεία)  
 
Απώλεια παραγωγικότητας 3 δις από θανάτους  
Απώλεια παραγωγικότητας 0,5 δις από νοσηλεία  
 
Κόστος νοσηλείας θανόντων 0,2 δις  
 
Υπολογιζόµενο κόστος (1995) 176 δις  
 
Η παγκοσµίως καλλιεργούµενη µε καπνά γη θα έφτανε για να θρέψει 10 µε 12 εκατοµµύρια ανθρώπους. Η καλλιέργεια καπνού, 
ευθύνεται και για οικολογική υποβάθµιση. 
Η ετήσια επένδυση που απαιτείται, ώστε να έχουν όλοι οι άνθρωποι πρόσβαση στα βασικά κοινωνικά αγαθά, είναι 40 δις$. Μόνο 
στην Ευρώπη, ξοδεύονται για τσιγάρα 50 δις$, ενώ, το συνολικό οικονοµικό κόστος, υπολογίζεται στα 200 δις$.  
 
 
Η νικοτίνη είναι άκρως εθιστική  
 
Η νικοτίνη είναι τόσο εθιστική όσο και η ηρωίνη ή η κοκαίνη. 
Ο εθισµός στη νικοτίνη έχει νευρο-βιολογική βάση. Το 97% των καπνιστών αποτυγχάνουν να κόψουν το κάπνισµα όταν βασίζονται 
αποκλειστικά στη θέλησή τους.  
  

Η δύναµη του εθισµού  
 
Η διακοπή του καπνίσµατος µειώνει τους κινδύνους για την υγεία 
Γενικά, µετά από 10-15 χρόνια, ο κίνδυνος θνησιµότητας προσεγγίζει τον κίνδυνο που αντιµετωπίζουν όσοι δεν κάπνισαν ποτέ. Η 
µείωση της λειτουργίας των πνευµόνων του καπνιστή, µετά από την πάροδο 3-4 ετών διακοπής του καπνίσµατος, προσεγγίζει τη 
λειτουργία των πνευµόνων όσων δεν κάπνισαν ποτέ. Μετά από 10 χρόνια, µειώνεται ο κίνδυνος καρκίνου των πνευµόνων κατά ένα 
τρίτο έως και ένα δεύτερο. Ο κίνδυνος στεφανιαίου νοσήµατος µειώνεται κατά το ήµισυ τουλάχιστον µετά από 1 χρόνο.  
  

Η διακοπή του καπνίσµατος επιβραδύνει την εξασθένηση της λειτουργίας των πνευµόνων 
 
Η πρωτοβάθµια ιατρική περίθαλψη στην πρώτη γραµµή για τη διακοπή του καπνίσµατος 
Η “Οµάδα της Πρωτοβάθµιας Ιατρικής Περίθαλψης” έχει σα στόχο της να βοηθάει τους καπνιστές να κόψουν το κάπνισµα – 
τουλάχιστον το 70% των καπνιστών έρχονται σε επαφή µε παθολόγους κάθε χρόνο  
 
 
Η συµβουλή του γιατρού αποτελεί ισχυρό κίνητρο – έστω και 3 λεπτά συµβουλών µπορούν να κάνουν τη διαφορά 
Κατευθυντήριες γραµµές για τη διακοπή του καπνίσµατος Τρέχουσες στρατηγικές διακοπής του καπνίσµατος Φαρµακολογικές 
- Θεραπεία υποκατάστασης νικοτίνης 
- Bupropion HCl SR 
Σε συγκριτική µελέτη η οποία δηµοσιεύτηκε στο New England Journal of Medicine: Το Bupropion HCl SR αποδείχτηκε σχεδόν 
διπλά αποτελεσµατικό σε σχέση µε το patch νικοτίνης στην επίτευξη της αποχής από το κάπνισµα σε ένα χρόνο (30,3% και 16,4% 
αντίστοιχα) . Σχεδόν 1 στους 3 ασθενείς που έλαβαν θεραπεία µε Bupropion Cl SR δεν κάπνιζαν µετά τον πρώτο χρόνο (30,3%)  
 
 
Αποτελεσµατική θεραπεία µε ταµπλέτες οι οποίες δεν περιέχουν νικοτίνη για τη διακοπή του καπνίσµατος 
Αποδείχτηκε αρκετά πιο αποτελεσµατικό από ένα patch νικοτίνης σε συγκριτική µελέτη . Μείωσε αισθητά τα συµπτώµατα στέρησης 
και ανάγκης για κάπνισµα . Καλά ανεκτό  
 
 
Συµπεράσµατα  

 



 
∆ιακοπή του καπνίσµατος. Μια από τις πιο αποτελεσµατικές παρεµβάσεις της ιατρικής περίθαλψης µε χαµηλό κόστος  
 
Υποστήριξη και φαρµακοθεραπεία. Η πιο αποτελεσµατική προσέγγιση για τους, αποφασισµένους για την διακοπή του 
καπνίσµατος, ασθενείς: 
Ακόµη και οι σύντοµες συµβουλές αυξάνουν τα ποσοστά διακοπής του καπνίσµατος  
 
Το κάπνισµα είναι επικίνδυνο  
 
Το κάπνισµα “σκοτώνει”  
 
Η απόφαση διακοπής χρειάζεται βοήθεια 
 
Κάπνισµα: Μία Χρόνια Νόσος 
ΤΣΙΓΑΡΟ Η ΥΓΕΙΑ ?  
 
 
 
  

     


