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Σελίδα 2 

Και τι θα συµβεί,αν 
κόψω το κάπνισµα; 
 

Εάν όπως η πλειοψηφία 
των καπνιστών, δεν βλέπεις 
τον λόγο γιατί να 
σταµατήσεις το κάπνισµα, 
αυτό το φυλλάδιο 
σχεδιάστηκε για σένα. 
Στόχος του είναι να σε 
πληροφορήσει σχετικά µε τα 
πλεονεκτήµατα µιας ζωής 
χωρίς κάπνισµα. 

Οι πληροφορίες που 
περιέχει στηρίζονται  σε 
εµπειρίες τόσο καπνιστών 
όσο και πρώην καπνιστών, 
ενώ παράλληλα γίνεται µια 
παρουσίαση των πιο 
πρόσφατων επιστηµονικών 
δεδοµένων. 

ΤΑ ΠΛΕΟΝΕΚΤΗΜΑΤΑ 
ΜΙΑΣ ΖΩΗΣ ΧΩΡΙΣ 
ΚΑΠΝΙΣΜΑ 
Έχει σκεφτεί ποτέ πόσα 
οφέλη έχει µια ζωή χωρίς 
κάπνισµα; Να κάποιες 
ενδεικτικές απαντήσεις 
φοιτητών που έκοψαν το 
κάπνισµα: 

☺  «Είµαι περήφανη για τον εαυτό µου» 
☺ «Έχω περισσότερη ενέργεια», «Είµαι 
σε καλύτερη φόρµα», «Οι αθλητικές 
µου επιδόσεις βελτιώθηκαν» 
☺ «Ξυπνάω φρέσκια κάθε πρωί», 
«Είµαι λιγότερο κουρασµένη». 
☺ «Αναπνέω καλύτερα». «γεύοµαι και 
µυρίζω καλύτερα» 
☺ «∆εν βήχω τόσο συχνά», «∆εν έχω 
πλέον πονοκεφάλους» 
☺ «Έχω καλύτερη αναπνοή», «Η µυρω-
διά του τσιγάρου από τα ρούχα και τα 
µαλλιά µου έφυγε» 
☺ «Ξοδεύω λιγότερα χρήµατα», 
«Γλιτώνω πάνω από 85 ευρώ το µήνα» 
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Σελίδα 3 

Οι γυναίκες ωφελούνται ιδιαίτερα σταµατώντας το κάπνισµα 

 Αν καπνίζεις, ενώ παίρνεις ταυτόχρονα αντισυλληπτικά, πολλαπλασιάζεις τις 
πιθανότητες καρδιαγγειακών νοσηµάτων. Οι γυναίκες που παίρνουν αντισυλληπτικά 
δεν θα πρέπει να καπνίζουν. 
 

 Το κάπνισµα προκαλεί ξήρανση της επιδερµίδας και αυξάνει τις ρυτίδες. 
 

 Το κάπνισµα κατά την διάρκεια της εγκυµοσύνης συνεπάγεται σηµαντικούς 
κινδύνους για το µωρό, όπως: κίνδυνο πρόωρης γέννας και µειωµένο βάρος 
γέννησης του νεογνού. Επίσης, επηρεάζει την αναπνευστική λειτουργία του βρέφους, 
ενώ αυξάνει το σύνδροµο αιφνίδιου βρεφικού θανάτου και αυτόµατης έκτρωσης. 
 

 Η νικοτίνη περνά µέσω του πλακούντα καθώς και µέσω του µητρικού γάλατος στο 
βρέφος. Συνεπώς, επιδρά αρνητικά στον εγκέφαλο και το νευρικό σύστηµα του 
εµβρύου και του νεογνού. 
 

 Η εµµηνόπαυση εµφανίζεται πιο νωρίς στις γυναίκες που καπνίζουν. 
 

 Τα παιδιά µε γονείς καπνιστές έχουν διπλάσιες πιθανότητες να γίνουν καπνιστές, 
σε σχέση µε τα παιδιά των οποίων οι γονείς δεν καπνίζουν. 



Μεταπτυχιακό Κλινικής Ψυχολογίας 

Σελίδα 4 

ΜΕΙΟΝΕΚΤΗΜΑΤΑ ΚΑΠΝΙΣΜΑΤΟΣ 

Έχεις σκεφτεί ποτέ κάποια µειονεκτήµατα το καπνίσµα-
τος, εκτός από τους κινδύνους για την υγεία; Να κάποιες 
ενδεικτικές απαντήσεις νέων που απάντησαν σε συνα-
φείς έρευνες: 

«Μυρίζεις άσχηµα όταν καπνίζεις» 

«Ξοδεύω πολλά χρήµατα για το κάπνισµα» 

«Είναι ενοχλητικό να σκέφτοµαι ότι εξαρτώµαι από 
το κάπνισµα» 

«Το κάπνισµα ενοχλεί τους γύρω µου» 

«Νιώθω ότι έχω λιγότερη ενέργεια». «Το κάπνισµα µε κάνει να κουράζοµαι πιο 
εύκολα» 

Το διαµέρισµά µου και το αυτοκίνητό µου µυρίζουν άσχηµα από τον καπνό» 

«Το κάπνισµα κάνει τα δόντια και τα δάχτύλά µου κίτρινα» 



Οµάδα παρέµβασης για το κάπνισµα 

Σελίδα 5 

Γ ν ω ρ ί ζ ε ι ς  
ό τ ι … … .  

~ Στις αναπτυγµένες κοινωνίες το κάπνισµα είναι η κύρια προ-
βλέψιµη αιτία ασθένειας και θανάτου. 
~ Μόνο στην Ευρώπη πάνω από 500.000 άτοµα πεθαίνουν από 
ασθένειες που προκαλούνται από το κάπνισµα. Αυτός ο αριθµός 
είναι ίσος µε 1.325 συντριβές αεροπλάνων τύπου Boeing 747 
(περισσότερες από 3 την ηµέρα). Είναι µεγαλύτερος από το ΣΥ-
ΝΟΛΟ των θανάτων που προκαλούνται από αυτοκινητιστικά 
ατυχήµατα, παράνοµα ναρκωτικά, ΑΙDS, ανθρωποκτονίες και 
αυτοκτονίες. Στην Ελλάδα κάθε χρόνο 15.000 άτοµα πεθαίνουν 
κάθε χρόνο εξαιτίας του καπνίσµατος. 
~ Για τους άνδρες το κάπνισµα µπορεί να προκαλέσει ανικανό-
τητα, καθώς επηρεάζει την ποσότητα και την ποιότητα του 
σπέρµατος. 
~ Καπνίζοντας θέτεις την υγεία των άλλων σε κίνδυνο. Για 
τους µη καπνιστές που ζουν µε καπνιστές η πιθανότητα καρκί-
νου αυξάνεται κατά 26% και η πιθανότητα καρδιακού επεισοδί-
ου κατά 23%, σε σχέση µε τους µη καπνιστές που ζουν µε µη 
καπνιστές. Αυτό οφείλεται στο ότι ο καπνός που εκπνέει ο κα-
πνιστής έχει µεγαλύτερη περιεκτικότητα σε καρκινογόνες ουσί-
ες από ό,τι ο καπνός που εισπνέει: 2 φορές περισσότερη νικοτί-
νη και πίσσα, 40 µε 170 φορές περισσότερη αµµωνία, 5 φορές 
περισσότερο µονοξείδιο του αζώτου και 30 φορές περισσότερη 
ναφθιλαµίνη (εξακριβωµένα καρκινογόνος ουσία) 



Σελίδα 6 

«Γιατί µου αρέσει να καπνίζω» Όταν η νικο-
τίνη στο αίµα σου πέφτει σε χαµηλά επίπεδα, 
αρχίζεις να έχεις συµπτώµατα στέρησης, να έ-
χεις νευρικότητα και άγχος. Καπνίζοντας, αυξά-
νονται τα επίπεδα νικοτίνης και νιώθεις λιγότε-
ρο άγχος και στρες. Εποµένως, το κάπνισµα 
είναι ο τρόπος µε τον οποίο ικανοποιείται ο 
εθισµός στην νικοτίνη και η απόλαυση που 
δηµιουργείται είναι αποτέλεσµα αυτού του 
εθισµού.. Εξάλλου, µπορείς να βρεις ανάλογη 
ικανοποίηση και αλλού. Αν σταµατήσεις να κα-
πνίζεις, θα έχεις το αίσθηµα της επιτυχίας, θα 
είσαι σε καλύτερη  φόρµα, θα ανακαλύψεις ξα-
νά την αίσθηση της γεύσης και της όσφρησης, 
δεν θα λαχανιάζεις συχνά. 

«Το κάπνισµα µε χαλαρώνει» Υπάρχουν κι 
άλλοι τρόποι να χαλαρώσεις εκτός από το κά-
πνισµα: κάνε µια βόλτα, πάρε µερικές βαθιές 
αναπνοές, αθλήσου, πάρε έναν υπνάκο. Η ικα-
νοποίηση και το αίσθηµα της χαλάρωσης, όταν 
καπνίζεις, συνδέονται µε την εξάρτηση από την 
νικοτίνη. 

«Το κάπνισµα µε βοηθάει να αντιµετωπίσω 
δύσκολες στιγµές» Στην πραγµατικότητα ό-
µως, ανάβοντας ένα τσιγάρο, αποσπάς την 
προσοχή σου από το πρόβληµα και τον τρό-
πο επίλυσής του. 

«Καπνίζω όµως λίγα τσιγάρα την ηµέρα. 
Αυτό δεν είναι πολύ επικίνδυνο» Πολλοί επι-
στήµονες έχουν δείξει ότι ακόµα και οι καπνι-
στές  

Γιατί συνεχίζω να καπνίζω; 



Σελίδα 7 

Name of product or service που καπνίζουν λίγα τσιγάρα 
διατρέχουν σηµαντικούς κιν-
δύνους. Για παράδειγµα, οι άν-
θρωποι που καπνίζουν ένα µε 
δέκα τσιγάρα την ηµέρα δια-
τρέχουν δέκα φορές περισσό-
τερο τον κίνδυνο καρκίνου α-
πό ότι οι µη καπνιστές. 
 
«Καπνίζω ελαφριά τσιγάρα. 
Άρα δεν είναι τόσο επικίν-
δυνο» Ο όρος ελαφριά τσιγά-
ρα επινοήθηκε από τις κα-
πνοβιοµηχανίες κάνοντας 
τους καπνιστές να πιστεύουν 
ότι αυτά τα τσιγάρα είναι λι-
γότερο τοξικά ή λιγότερο ε-
θιστικά, γεγονός που δεν ευ-
σταθεί. Είναι οι µηχανές που 
προσδιορίζουν το επίπεδο 
νικοτίνης και της πίσσας που 
αναγράφονται σε κάθε πακέ-
το τσιγάρα, µα οι άνθρωποι 
δεν καπνίζουν όπως οι µη-
χανές! Οι καπνιστές ελαφρι-
ών τσιγάρων δεν καπνίζουν 
µε τον ίδιο τρόπο όπως αυ-
τοί των «κανονικών». Ει-
σπνέουν τον καπνό πιο βα-
θιά, παίρνουν µακρύτερες 
και συχνότερες ρουφηξιές, 

κάνουν πιο συχνά τα  χτυπή-
µατα του τσιγάρου για να µα-
ζευτεί ο καπνός και κλείνουν 
µε τα δάκτυλά τους πόρους 
εξαερισµού γύρω από το φίλ-
τρο για να αποφύγουν την α-
ραίωση του καπνού µε τον 
αέρα. Σαν αποτέλεσµα, τα 
επίπεδα της νικοτίνης και 
των άλλων ουσιών στο αί-
µα, δεν διαφέρουν πολύ 
στους ανθρώπους που κα-
πνίζουν ελαφριά τσιγάρα α-
πό εκείνους που καπνίζουν 
κανονικά τσιγάρα. 

 
«Το κάπνισµα σαφώς έχει 
µακροπρόθεσµες συνέπειες 
στην υγεία. Αλλά ένα τσι-
γαράκι τώρα τι κακό µπορεί 
να µου κάνει;». Κάθε τσιγά-
ρο εµπεριέχει πάνω από 
4.000 ουσίες, οι κυριότερες 
εκ των οποίων είναι η νικο-
τίνη, η πίσσα και το µονοξεί-
διο του άνθρακα. Ακόµα και 
µε λίγους µήνες κάπνισµα τα 
συστατικά αυτά απορροφώ-
νται από τον οργανισµό προ-
καλώντας αµετάκλητες επι-
πτώσεις.  



Σελίδα 8 

MΥΘΟΣ: 
Καπνίζω τώρα αλλά όποτε 
θέλω µπορώ να το κόψω 

Παραβλέπετε όµως την 
µεγάλη ψυχολογική και 
οργανική εξάρτηση που 
προκαλεί το κάπνισµα. 
Σκεφτείτε µόνο πως ένας 
καπνιστής που καπνίζει 
περίπου ένα πακέτο την 
ηµέρα κάνει τουλάχιστον 
73.000 ρουφηξιές καπνού 
κάθε χρόνο. 
Επαναλαµβανόµενες 
κινήσεις όπως η αναζήτηση 
του πακέτου, το άναµµα του 
τσιγάρου, γίνονται δεκάδες 
φορές το µήνα, αποκτούν 
χαρακτήρα ιεροτελεστίας και 
γίνονται αυτόµατα. Πολύ 
λίγες δραστηριότητες τις 
κάνουµε µε τέτοια 
συχνότητα σε βαθµό που 
γίνονται τόσο αυτόµατες. 
Επίσης το κάπνισµα 
προκαλεί έντονη εξάρτηση 
από τη νικοτίνη. Όταν τα 
επίπεδα της νικοτίνης 
µειώνονται, εµφανίζεται το 
συναίσθηµα στέρησης και η 
ακατανίκητη παρόρµηση για 
το άναµµα ενός τσιγάρου  

Αν δεν υπήρχε νικοτίνη 
στο καπνό, τότε οι 
άνθρωποι θα είχαν 
µεγαλύτερη τάση να 
κάνουν τσιχλόφουσκες 

ή να ανάβουν 
πυροτεχνήµατα παρά 

να καπνίζουν 
Russell 



Σελίδα 9 

 

Κι επειδή οι συνήθειες µας κάνουν 
συνηθισµένους.... 

Μπορείς να βρεις τη δύναµη να σταµατήσεις το  κάπνισµα. Η θέληση και η 
αποφασιστικότητα εξελίσσονται και αλλάζουν. Μπορείς να αυξήσεις την 
αποφασιστικότητά σου και να διακόψεις το κάπνισµα. Σκέψου όλα όσα έχεις 
καταφέρει µέχρι  σήµερα στη ζωή σου. Άντλησε δύναµη και βάλε στόχους. 
Μετά τις πρώτες δυσκολίες θα νιώθεις δικαιολογηµένα περηφάνια για τον 
εαυτό σου. 

Γινόµαστε 
ελεύθεροι 
µόνο όταν 
ξεπερνά-
µε τις 
προσκολ-
λήσεις 
µας 
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Εξάλλου οι µόνες που ωφελούνται από το κάπνισµα είναι οι κολοσσιαίες 
καπνοβιοµηχανίες 

! Αγοράζοντας τσιγάρα, συντηρούνται και υπο-
στηρίζονται γιγαντιαίες πολυεθνικές που, προκει-
µένου να αυξήσουν τα κέρδη τους, θέτουν ως α-
γοραστικό κοινό ακόµα και τους ανηλίκους και 
προσπαθούν να δηµιουργήσουν συνθέσεις κα-
πνού τέτοιες, ώστε να είναι όσο το δυνατόν πιο 
εθιστικές στους καπνιστές. Οι βιοµηχανίες αυτές, 
µετά από χρόνιους δικαστικούς αγώνες, παραδέ-
χτηκαν ότι γνώριζαν, αν και το έκρυβαν, ότι η νι-
κοτίνη προκαλεί φυσική εξάρτησης. 

! Οι έξι µεγαλύτερες καπνοβιοµηχανίες, ξοδεύ-
ουν πάνω από $16 εκατοµµύρια δολάρια κάθε 
µέρα για να διαφηµίσουν και να προωθήσουν τα 
προϊόντα τους. Το να µετατρέψεις ένα καταστρο-
φικό προϊόν που αποδεδειγµένα συνεπιφέρει 
πλήθος ασθενειών σε µια κερδοφόρο βιοµηχανί-
ες, απαιτεί όλα τα τεχνάσµατα των πολυεθνικών:
έντονη και καταιγιστική διαφήµιση, νοµικές πρά-
ξεις, προκειµένου να αναγκαστούν να σιωπή-
σουν οι αντίθετες κριτικές φωνές, χρηµατοδοτή-
σεις και δωρεές, έτσι ώστε να εξασφαλιστεί η συ-
γκατάθεση των  πολιτικών, και παραποίηση των 
επιστηµονικών δεδοµένων, ώστε να προκληθεί 
σύγχυση στους καταναλωτές. 

! Κάθε χρόνο, πάνω από 1 εκατοµµύριο παιδιά 
αρχίζουν να καπνίζουν. Το ένα τρίτο από αυτά 
θα εµφανίσουν προβλήµατα υγείας και θα πεθά-
νουν από µια ασθένεια που  προκαλείται από κά-
πνισµα. 
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ΥΠΟΛΟΓΙΣΜΟΣ ΕΞΑΡΤΗΣΗΣ ΑΠΌ ΤΗ ΝΙΚΟΤΙΚΗ 
(κλίµακα Fagerstrom) 

1. Πόσα τσιγάρα καπνίζετε την ηµέρα; 
Λιγότερο από 15          0 
16 έως 25                    1 
Πάνω από 25               2 
 
2. Ποια η περιεκτικότητα σε νικοτίνη 
των τσιγάρων που καπνίζετε; 

Λιγότερο από 0,8mg     0 
0,8 έως 1,5                   1 
Πάνω από 1,5mg          2 
 
3. Καπνίζετε πιο πολύ το πρωί από ότι 
το βράδυ; 

Ναι                                1 
Όχι                               0 
 
4. Ποιο τσιγάρο σας φαίνεται το πιο α-
παραίτητα; 

Το πρώτο                     1 
Κάποιο άλλο                0 
 
5. Καταπίνετε τον καπνό; 
Ποτέ                             0 
Μερικές φορές             1 
Πάντα                           2 
 
6. Πότε καπνίζετε το πρώτο σας τσιγά-
ρο; 

Μέσα σε µισή ώρα αφού σηκωθώ το 
πρωί                            1 
Αργότερα                      0 
 
7. Καπνίζετε ακόµα κι όταν µια ασθέ-
νεια σας υποχρεώνει να µείνετε στο 
κρεββάτι; 

 Ναι                              1 
 Όχι                               0 

8. Σας είναι δύσκολο να µην καπνίζε-
τε σε χώρους όπου το κάπνισµα α-
παγορεύεται (σινεµά, θέατρο, αί-
θουσες αναµονής); 

Ναι             1 
Όχι             0 

Το άθροισµα των βαθµών κάθε 
ερώτησης υποδεικνύουν το βαθµό 
εξάρτησης: 
/ Ο-4 βαθµοί. Καπνιστής 

καθόλου ή λίγο εξαρτηµένος 
/ 5-6 βαθµοί. Καπνιστής µέτρια 

εξαρτηµένος 
/ 7-8 βαθµοί  Καπνιστής ισχυρά 

εξαρτηµένος 
/ 9 βαθµοί και άνω Καπνιστής 

πολύ ισχυρά εξαρτηµένος 



 

♦∆εν θα καπνίσω ποτέ, Φυλλάδιο Ελληνικής Α-
ντικαρκινικής Εταιρίας, Επιµ. Νίκος ∆οντάς. 

♦Οδηγός διακοπής καπνίσµατος, Ζωή χωρίς Τσι-
γάρο, ΟΚΑΝΑ, Ιατρικό τµήµα, εργαστήριο υ-
γιεινής και επιδηµιολογίας. 

♦«And what if I stopped smoking», Institute 
of Social and Preventive Medicine go the 
University of Geneva, author:  J.F. Etter 

♦«I am thinking about smoking», Institute of 
Social and Preventive Medicine go the 
University of Geneva, author:  J.F. Etter 

ΦΥΛΛΑ∆ΙΑ ΠΟΥ ΣΥΜΒΟΥΛΕΥΤΙΚΑΜΕ ΓΙΑ ΤΗΝ 
∆ΗΜΙΟΥΡΓΙΑ ΤΟΥ ΠΑΡΟΝΤΟΣ  

ΦΥΛΛΑ∆ΙΟΥ 




