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Табакокурение (ТК) в настоящее время рассмат-
ривается как один из наиболее значимых фак-
торов, влияющих на здоровье населения. Для
формирования политики, направленной на
предупреждение и уменьшение вредного влия-
ния ТК на здоровье и экономический потенциал
страны, необходима научно обоснованная ин-
формация о распространенности этого фактора
риска среди разных возрастно-половых слоев
населения.

ЦЕЛЬ: оценка распространенности ТК и его ха-
рактеристик среди населения г. Киева возраста
25-64 лет.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ: Данные получены в ре-
зультате пяти почтовых опросов населения в
рамках программы CINDI (ВОЗ). На протяжении
2002-2010 гг. выполнено 5 таких опросов, в ко-
торых приняли участие 9034 человека.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ: Частота и дина-
мика эпизодического курения не имеют гендер-

ных различий (2002 г. 8,1 % среди мужчин,
8,7 % среди женщин; 2010 г. – 5,9 и 6,3 % со-
ответственно). Стандартизованный показатель
распространенности ежедневного ТК среди муж-
чин достоверно не изменился (44,0 и 41,9 %),
интенсивность курения в среднем уменьшилась
на 1 сиг/день. Среди женщин в целом регистри-
руется устойчивая тенденция к росту доли куря-
щих (от 16,3 до 19,3 %), сопровождающаяся
увеличением интенсивности ТК в среднем на 1
сиг/день. Выявлено существенное влияние
уровня образования и семейного состояния на
динамику ТК. Продемонстрировано недостаточ-
ное участие врачей в отказе от табакокурения.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ: Среди населения г. Киева воз-
раста 25-64 лет сохраняется высокая распро-
страненность ТК. Последние 8 лет
характеризуются стабилизацией частоты этой
вредной привычки среди мужчин и стойким
ухудшением характеристик ТК среди женщин. 

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА: табакокурение, распростра-

ненность, тенденции.
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Tobacco smoking (TS) is considered one of the
main negative factors influencing health of
Ukraine’s population. To shape policies aimed to
prevent and decrease harmful effects of TS on
health and economics, it is necessary to have evi-
dence-based information about prevalence of this
risk factor in population and trends of its change
over time.

PURPOSE: to estimate the tobacco smoking preva-
lence and its characteristics in the population of
Kiev aged 25-64 years.

MATERIALS AND METHODS: The data were ob-
tained from five postal surveys of the population
within the framework of CINDI (WHO). Five of
these surveys were conducted in 2002-2010 with
9034 participants.

RESULTS AND DISCUSSION: Prevalence and
trends of occasional smoking have no gender dif-
ferences (in 2002, 8.1% of men and 8.7% of

women were occasional smokers, in 2010 – 5.9
and 6.3% respectively). The standardized preva-
lence rate of daily TS among men did not change
significantly (44.0 and 41.9%), smoking intensity
decreased on average by one cigarette per day. A
steady upward trend of smoking prevalence was
recorded in women overall (from 16.3 to 19.3%),
accompanied by the increase of TS intensity on
average by one cigarette per day. A significant dif-
ference of smoking prevalence by educational level
and marital status was revealed. Physicians are
not enough involved in smoking cessation.

CONCLUSIONS: The prevalence of TS in the popu-
lation of Kiev city aged 25-64 is still high. In 2002-
2010, stabilization of smoking prevalence among
men and its increase in women was observed.
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ВВедение

Табакокурение (ТК) является
универсальным и агрессивным
фактором риска, оказывающим
повреждающее действие практи-
чески на все органы и системы, а
последствия воздействия компо-
нентов табачного дыма на здо-
ровье человека и общества в
целом остаются одной из основ-
ных проблем здравоохранения во
многих странах мира [2; 3; 4; 7].
В настоящее время не вызывает
сомнений необходимость плано-
мерной борьбы с ТК для умень-
шения общей и сердечно-
сосудистой смертности, доказана
возможность успешного конт-
роля эпидемии курения и досто-
верное позитивное влияние
уменьшения его распространен-
ности на показатели здоровья на-
селения [5; 6; 8; 9].

Существующий международный
опыт убедительно доказывает,
что успех в этой борьбе опреде-
ляется широкомасштабными,
продолжительными действиями
государства совместно со мно-
гими службами – здравоохране-
нием, образованием, средствами
массовой информации, обще-
ственными организациями и т.д.

При этом использовались инди-
видуальные и популяционные
подходы, направленные как на
профилактику, так и на отказ от
ТК. Во всех этих странах суще-
ственным компонентом все-
объемлющей программы борьбы
с потреблением табака является
систематический мониторинг та-
бачной эпидемии, где, наряду с
традиционной оценкой конечных
результатов, применяется новая
методология оценки профилак-
тических вмешательств – оценка
процессов.

Одним из таких эффективных и
систематических механизмов от-
слеживания табачной эпидемии
является почтовый опрос населе-
ния, проводимый в рамках про-
граммы CINDI (“The Country-
wide Integrated Noncommunicable
Disease Intervention”).

Цель исследования: оценка рас-
пространенности ТК и его харак-
теристик среди населения г.
Киева возраста 25-64 лет.

МАТеРиАЛ и МеТОдЫ

Статус ТК изучали по данным
почтового опроса неорганизован-
ной популяции мужчин и жен-
щин возраста 25-64 лет. В рамках

международной профилактики
хронических неинфекционных
заболеваний CINDI-Украина поч-
товый опрос жителей г. Киева,
начиная с 2002 г., проводится раз
в два года. За этот период выпол-
нено 5 таких исследований, в ко-
торых приняли участие 9034
человека.

Согласно протоколу «CINDI
Health Monitor Survey, 2001» ан-
кета содержит стандартный блок
вопросов, позволяющих оценить
уровень распространенности по-
требления табака, социально-де-
мографические характеристики
участников и выявить тенденции
в изменении отношения населе-
ния к этому фактору риска под
влиянием законодательных, об-
щественных и медицинских ме-
тодов борьбы с ТК в стране.

Курящим считали человека, вы-
куривающего хотя бы одну сига-
рету/папиросу в день. Отдельно
выделяли группу эпизодически
курящих, в которую включались
лица, потребляющие табачную
продукцию время от времени. 

Статус ТК определяли следую-
щим образом: никогда не курив-
шие (некурящие), курившие в
прошлом (бывшие курильщики)

Таблица 1. Базовая характеристика лиц, участвовавших в почтовых опросах

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

2002 муж 1629 937 57,5 44,6±0,3 55,4 77,2 44,0 16,8±0,4
жен 1597 1062 53,7 45,2±0,4 53,7 66,0 16,3 10,9±0,5

2004 муж 1498 824 55,0 45,2±0,4 53,4 80,0 45,4 17,2±0,4
жен 1517 911 56,2 44,9±0,4 56,2 61,4 14,7 10,8±0,5

2006 муж 1603 824 51,4 44,7±0,4 54,0 78,5 44,1 16,3±0,4
жен 1568 953 64,5 45,0±0,4 60,0 65,5 17,7 10,8±0,5

2008 муж 1625 825 50,8 45,9±0,5 57,8 76,2 46,5 16,3±0,4
жен 1676 916 69,5 44,7±0,5 69,5 70,4 20,4 12,0±0,6

2010 муж 1601 873 54,5 46,0±0,4 52,3 77,1 41,9 16,0±0,5
жен 1599 909 60,4 44,7±0,5 60,4 62,6 19,3 11,7±0,5

Примечания: 1. год исследования; 2. пол; 3. размер выборки; 4. количество ответивших; 5. респонс (%); 6. средний
возраст (лет); 7. доля лиц с высшим образованием (%); 8. доля лиц, состоящих в браке (%); 9. доля лиц, курящих
ежедневно (%); 10. среднее количество ежедневно выкуриваемых сигарет (сиг∕день).
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и курящие в настоящее время.
Доля лиц, куривших когда-либо,
(бывшие курильщики и куря-
щие) рассматривалась как вовле-
ченность в курение, доля
курящих в настоящее время – как
его распространенность.

По интенсивности ТК выделяли
следующие группы: выкуриваю-
щие в день до 10 сигарет, от 10
до 19, 20 сигарет и более, по
стажу ТК – курящие до 10 лет, от
10 до 20 лет, 20 лет и больше.

В анкету включены также во-
просы, касающиеся попыток от-
каза от ТК, мотивов отказа,
обеспокоенности последствиями
ТК, рекомендаций медицинских
работников бросить курить.

Количественное распределение
участников исследования и рес-
понс представлены в таблице 1.

РеЗУЛЬТАТЫ и
ОБСУЖдение

Полученные данные свидетель-
ствуют о том, что на протяжении
8 лет четверо из десяти респон-
дентов являются пассивными ку-
рильщиками дома. Как для
мужчин, так и для женщин ха-
рактерно достоверное уменьше-
ние числа лиц, подверженных
воздействию табачного дыма на
работе (рис.1).

По данным почтового опроса
2010 г., 79,0 % мужчин и 47,1 %
женщин дали положительный
ответ на вопрос «Вы курили
когда-нибудь в жизни?». Соотно-
шение доли лиц, никогда не ку-
ривших, и тех, кто когда-либо
курил, практически не зависит от
возраста мужчин-респондентов.
Для женщин характерно суще-
ственное перераспределение
этого соотношения в зависимо-
сти от возраста: в 25-34 года на

одну никогда не курившую жен-
щину приходится две курящих в
настоящее время или куривших в
прошлом, в 35-54 года это соот-
ношение выравнивается, а среди
лиц старше 55 лет превалируют
женщины, которые никогда не
курили. Ретроспективный анализ
свидетельствует о стабильном
уровне вовлеченности в ТК муж-
чин (2002 г. – 78,0 %) и устойчи-
вой тенденции к его росту среди
женщин старше 45 лет (от 32,5 %
в 2002 г. до 38,6 % в 2010 г).

По данным почтового опроса,
частота и динамика эпизодиче-
ского курения не имеют гендер-
ных различий (2002 г. мужчины
8,1 %, женщины 8,7 %; 2010 г. –
5,9 и 6,3 % соответственно). На
фоне увеличения доли лиц, отка-
завшихся от ТК (у мужчин от
21,8 до 25,3 %, р>0,05; у женщин
– от 9,4 до 15,2 %, р<0,001), рас-
пространенность регулярного ТК
среди мужчин на протяжении
2002-2010 гг. колеблется не-
значительно. Среди женщин ре-
гистрируется устойчивая
тенденция к увеличению числа
курящих (табл.1).

В ряде исследований установ-
лено, что низкий жизненный
уровень, социальная неустроен-
ность и незащищенность, безра-
ботица, отсутствие собственного
жилья, одиночество предраспо-
лагают к ТК. Выявлено наличие
связи ТК с уровнем образования.
Исследования показывают, что
распространенность этого фак-

Рис. 1 Доля лиц, находящихся под влиянием табачного дыма (%)

Примечание: * - р<0,01; ** - р<0,001

Таблица 2. динамика распространенности ТК в зависимости от уровня образования (%) 

Год Пол Уровень образования

незаконченное среднее среднее и/или среднее специальное высшее

2002 муж. 62,9 54,6 34,9
жен. - 15,8 17,0

2010 муж. 58,8 51,0 33,2
жен. - 27,3* 14,5*

Примечание. *- р<0,01
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тора риска (ФР) снижается по
мере повышения уровня образо-
вания [7]. 

За анализируемый период дина-
мика частоты ТК среди мужчин с
разным уровнем образования не
отличается от таковой в целом.
Для женщин с высшим образова-
нием установлено достоверное
снижение (р<0,01) распростра-
ненности ТК, таким образом,
рост распространенности куре-
ния среди женщин обусловлен
увеличением числа курящих
женщин со средним и/или сред-
ним специальным образованием
(табл. 2).

Выявлена разнонаправленная ди-
намика распространенности еже-
дневного ТК в зависимости от
семейного положения. Так, среди
холостых респондентов она
практически не изменилась, в
группах разведенных и вдовых –
незначительно выросла. Среди
лиц, состоящих в браке, реги-
стрируют противоположные из-
менения: среди женатых мужчин
– последовательное снижение от
43,7 до 39,9 % (р>0,05), а среди
замужних женщин – достовер-
ный рост распространенности
ТК, обусловленный увеличением
в этой группе количества куря-
щих среди лиц со средним и/или
среднеспециальным образова-
нием. 

По данным большинства поч-
товых опросов отмечается четко
выраженная обратная зависи-

мость частоты ТК от возраста:
она максимальна в младших воз-
растных группах (25-34 года) и
существенно снижается после 55
лет (табл. 4).  

Среди мужчин структура интен-
сивности ТК за время проведе-
ния почтовых опросов в целом
не изменилась. В структуре ин-
тенсивности ТК женщин всех
возрастных групп отмечается
тенденция к увеличению доли
злостных курильщиков за счет
уменьшения численности рес-
пондентов, выкуривающих до 10
сиг/день (табл. 5 и 6). 

Подтверждением структурных
изменений интенсивности ТК яв-
ляется тот факт, что среднее ко-
личество ежедневно
выкуриваемых сигарет за 8 лет
проведения почтовых опросов у
женщин увеличилось, а у муж-
чин – уменьшилось примерно на
1 сигарету (табл. 1).

Более 60 % опрошенных хотят
бросить курить. Четверть рес-
пондентов (2002 г. – 23,6 % муж-
чин и 27,2 % женщин; 2010 г. –
26,4 и 24,6 % соответственно) не
определились по отношению к
своему курению. Крайне тревож-
ным, с нашей точки зрения, яв-
ляется увеличение в 1,6 раза
доли женщин, не уверенных в
необходимости полного отказа от
ТК (от 8,7 до 14,3 %). Параллель-
ный рост количества женщин,
никогда не пытавшихся бросить
курить, рассматривается нами
как косвенное подтверждение
неблагоприятных тенденций
(рис. 4). 

На протяжении 2002-2010 гг.
уровень обеспокоенности куря-
щих последствиями ТК для
своего здоровья сохраняется ста-
бильно низким – только каждый
четвертый мужчина (24,2 –
22,5 %) и каждая пятая женщина
(23,4 – 22,5 %) полностью со-
гласны с тем, что курение нега-
тивно влияет на их здоровье. 

Интересно, что в выборе ответов
на вопрос «Причины, которые
могли бы побудить Вас к отказу
от ТК» (можно было давать не-
сколько ответов) треть курящих
респондентов (30,5 % мужчин и
34,2 % женщин) в возрасте 25-44
года ответили, что это стоимость
сигарет, каждый пятый мужчина
(19,8 %) и каждая десятая жен-
щина (12,0 %) – негативное отно-
шение начальства к курению;
44,8 % женщин считают важной

Таблица 3. динамика распространенности ТК среди женщин

с разным семейным состоянием в зависимости от уровня

образования (%)

Год Уровень образования Семейное положение

замужние холостые разведенные

2002 высшее 15,7 20,3 19,7
среднее 14,9 18,2 17,1

2010 высшее 13,2 14,3 17,2
среднее 28,4* 14,3 26,2

Примечание. * - р<0,01

Таблица 4. динамика половозрастных показателей

распространенности ТК (%)

Возраст (лет) мужчины женщины

2002 2010 2002 2010

25-34 47,9 46,5 22,0 18,6
35-44 54,1 50,0 19,1 22,2
45-54 39,0 38,8 16,0 24,7*
55-64 37,6 35,1 9,0 12,6

Стандартизованный
показатель

44,0 41,9 16,3 19,3

Примечание.* - р<0,05
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причиной беременность. Суще-
ственно отличаются взгляды
мужчин и женщин на наличие за-
болевания как мотив отказа от
ТК. Так, в более молодой группе
14,9 % мужчин и только 3,0 %
женщин считают это важной
причиной. Среди лиц старше 45
лет две трети мужчин (66,2 %) и
21,0 % женщин ставят проблемы
со здоровьем на 1-е место. Жела-
ние избежать серьезных послед-
ствий ТК в рейтинге вероятных
причин отказа от ТК в целом за-
нимает седьмую позицию у муж-
чин и десятую у женщин.

Однако структура реальных при-
чин, из-за которых респонденты
бросили курить, существенно от-
личается от вероятных мотивов.
Именно страх перед послед-
ствиями ТК является наиболее
весомым аргументом для отказа
от курения. Так, по данным
2010 г., среди экс-курильщиков
каждый третий (29,4 % мужчин и
33,0 % женщин) отказался от ТК,
чтобы избежать серьезного забо-
левания. Обращает на себя вни-
мание тот факт, что наибольшее
число подобных ответов полу-
чено от женщин старше 45 лет
(41,3 %). Среди женщин более
молодого возраста эта причина

(28,6 %) упоминается в 1,7 раза
чаще, чем беременность
(16,3 %), в 2,5 раза чаще, чем на-
личие уже имеющегося заболева-
ния (11,6 %), и в 14 раз чаще,
чем экономические причины
(2,0 %). Проблемы со здоровьем
как мотивация отказа от ТК в
целом мужчинами упоминается
значительно чаще, чем женщи-
нами (23,4 и 13,7 %, р<0,01).
Вклад экономических причин,
включая стоимость табачных из-
делий, незначителен: 5,8 % у
мужчин и 4,8 % у женщин. 

К сожалению, влияние врачей на
процесс отказа от ТК остается
крайне низким как у мужчин
(0,8 %), так и у женщин (0,4 %).

Для сравнения: доля лиц, бро-
сивших курить по совету друзей
и/или родственников, составляет
соответственно 8,4 и 13,2 %.

В то же время четверо из десяти
курящих респондентов старше
45 лет знают о наличии у них
сердечно-сосудистых заболева-
ний (40,2 % мужчин и 43,3 %
женщин), каждый третий муж-
чина (29,6 %) и каждая четвертая
женщина (26,9 %) имеют повы-
шенное артериальное давление.
В течение последних 12 месяцев
перед опросом получали медика-
ментозное лечение по поводу
хронического бронхита 13,2 %
мужчин и 23,9 % женщин, а у
каждого десятого диагностиро-
вали гастрит или язвенную бо-
лезнь. Однако только каждая
десятая женщина (8,2 %) и
14,3 % мужчин получили реко-
мендацию врача первичного
звена здравоохранения по отказу
от ТК. Примерно столько же (8,2
и 9,0 %) получили ее от стомато-
логов. Однако это явно недоста-
точно для увеличения доли лиц,
полностью отказавшихся от ТК.
Необходимо подчеркнуть, что
ситуация с участием врачей в ан-
титабачной борьбе не улучши-
лась по сравнению в 2002 г.

ЗАКЛЮЧение

Результаты ретроспективного
анализа данных почтовых опро-
сов жителей г. Киева свидетель-

Таблица 5. Структура интенсивности ТК мужчин по данным

почтовых опросов 2002-2010 г.г. (%)

Возраст (лет) Год Количество (сиг/день)

до 10 10-19 20 и больше

25-34 2002 10,7 46,6 42,7
2010 15,1 48,5 36,4

35-44 2002 11,7 40,5 47,7
2010 9,4 32,8 57,8

45-54 2002 14,3 32,6 54,1
2010 8,9 44,3 46,8

55-64 2002 6,0 45,0 49,0
2010 5,5 52,0 42,5

25-64 2002 10,7 41,3 48,0
2010 9,6 44,7 45,7

Рис. 4. Динамика доли женщин, которые никогда не предпринимали
попыток отказаться от ТК (%)

Примечание. * - р<0,05 по сравнению с 2002 г. 
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ствуют о том, что частота ТК
среди трудоспособного населе-
ния за период 2002 – 2010 гг. су-
щественных изменений не
претерпела. Сохраняется тенден-
ция к росту распространенности
этого фактора риска среди жен-
щин и его уменьшению – среди
мужчин [10]. Независимо от
пола, максимальные значения
показателей регистрировались в
2008 г., хотя в целом колебания
распространенности как у муж-
чин, так и у женщин статистиче-
ски не значимы. Позитивные
изменения выявлены только для
уменьшения доли лиц, подвер-
женных экспозиции табачного
дыма на рабочем месте, а в части
распространенности ТК – в
уменьшении частоты ТК среди
женщин с высшим образова-
нием. К сожалению, при этом на-
растает интенсивность ТК и
увеличивается доля лиц, выкури-
вающих ежедневно 20 сигарет и
более. Таким образом, можно
констатировать, что у мужчин
сохраняется стабильно неблаго-
приятная эпидемиологическая
ситуация в отношении ТК, а у
женщин она с каждым годом
ухудшается. В Украине на не-

обходимость уменьшения пагуб-
ного влияния ТК на здоровье на-
селения указывается во многих,
принятых в последнее время, до-
кументах. Согласно данным
«Глобального опроса взрослого
населения о потреблении табака»
(GATS), опубликованного в сен-
тябре 2010 г., распространен-
ность ежедневного курения за
последние 5 лет в Украине
сильно снизилось (на 27 %) [10]. 

Можно предположить, что боль-
шинство мер, направленных на
повышение акцизов и цен на та-
бачные изделия, менее эффек-
тивны для жителей г. Киева, где
доходы на душу населения выше,
чем в других регионах Украины
[1]. Необходимо усилить конт-
роль за выполнением закона о за-
прете курения в общественных
местах. Кроме того, в течение
этого же периода медицинские
работники, по сути, самоустра-
нились от контроля ТК у своих
пациентов, а высокая стоимость
услуг в немногочисленных цент-
рах по лечению никотиновой за-
висимости является важным
препятствием для большинства
лиц, желающих бросить курить. 
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Таблица 6. Структура интенсивности ТК женщин по данным

почтовых опросов 2002-2010 г.г. (%)

Возраст (лет) Год Количество (сиг/день)

до 10 10-19 20 и больше

25-34 2002 35,1 57,9 7,0
2010 30,3 60,6 9,1

35-44 2002 35,6 43,8 16,7
2010 27,0 54,0 19,0

45-54 2002 45,2 38,1 16,7
2010 32,6 39,5 27,9

55-64 2002 38,5 34,6 26,9
2010 20,8 50,0 29,2

25-64 2002 39,3 45,7 15,0
2010 28,5* 50,4 21,1

Примечание. *- р<0,05
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Commentary to the article "Smoking prevalence and its characteristics among
the population aged 25-64 years according to the postal surveys of Kiev
residents"

Konstantin S. Krasovsky

Комментарий к статье «Распространенность табакокурения и его
характеристик среди населения возраста 25-64 года по данным почтовых
опросов жителей г. Киева»

Константин Красовский

В статье приведены результаты
наблюдения за распространен-
ностью курения среди мужчин и
женщин города Киева в 2002-
2010 годах. Автор делает вывод о
том, что уровни курения среди
мужчин были стабильными, а
среди женщин ситуация стойко
ухудшалась. Однако анализ пред-
ставленных результатов позво-
ляет увидеть детали, которые
делают взгляд на развитие ситуа-
ции более оптимистичным. В
ходе исследований анализирова-
лись данные почтовых опросов,
проведенных в 2002, 2004, 2006,
2008 и 2010 годах среди мужчин
и женщин 25-64 лет. Однако
такая методика делает сравнение
разных возрастных групп не со-
всем корректным, так как в 2002
году в возрастную группу 25-34
года входили женщины 1968-
1977 годов рождения, а в 2010
году –1976-1985 гг. рождения, то
есть фактически это разные воз-
растные когорты женщин. При
этом в 2002 году измеренная рас-
пространенность курения в этой
возрастной группе была 22,0%, а
в 2010 – 18,6%, то есть фактиче-
ски среди самых молодых жен-
щин уровень курения снизился.
Более корректным было бы
сравнение женщин одного поко-
ления, и тут мы видим, что в
2002 году среди женщин 35-44
лет (1958-1967 гг. рождения)
уровень курения был 19,1%, а в
2010 году среди женщин 45-54
лет (1956-1965 гг. рождения), то
есть фактически тех же женщин,
он вырастает до 24,7%. При этом
известно, что мало кто начинает

курить после 35 лет. Объясне-
нием этого феномена может быть
негативное общественное отно-
шение к женскому курению в
Украине, которое постепенно
становится более толерантным.
Поэтому некоторые женщины
среднего возраста в опросе 2002
года могли побояться сообщить о
своем курении, а в 2010 году их
страх уменьшился. Поэтому фак-
тический уровень курения среди
женщин в 2002 году мог быть су-
щественно выше, чем зафикси-
ровал почтовый опрос.
Некоторый рост общего показа-
теля женского курения также
объясняется тем, что женщины
1946-1955 гг. рождения, среди
которых распространенность ку-
рения была всего 9%, в 2010 году
уже почти не опрашивались, так
как большинство из них стали
старше 64 лет и вышли из целе-
вой группы опроса.

Также обращает на себя внима-
ние то, что в 2002-2010 годах
уровень курения вырос только
среди женщин со средним обра-
зованием, тогда как среди жен-
щин с высшим образованием он
даже несколько снизился. Сокра-
тился и уровень курения среди
женщин, которые никогда не
были замужем, вероятно, более
молодых и независимых, кото-
рые обычно являются законода-
телями моды для последующих
поколений. Это позволяет ска-
зать, что развитие табачной эпи-
демии в Киеве уже прошло свой
пик и в самые последние годы
имеет тенденцию к снижению. 

Различия тенденций в уровнях
курения женщин разных возраст-
ных групп подтверждают и дан-
ные опросов домохозяйств,
проводимые ежегодно Госстат-
службой Украины. Эти опросы
показали, что среди женщин
всей Украины в возрасте 30-54
лет уровень курения в 2000-2006
годах вырос с 6% до 9%, а далее
стабилизировался. Среди жен-
щин 18-29 лет уровень курения в
2000-2008 годах вырос с 10,5%
до 13,3%, а в последние годы
стал ежегодно снижаться, до-
стигнув в 2011 году уровня 8,5%.
Вероятно, предпринятые в
Украине меры, в первую очередь,
рост табачных акцизов в 2008-
2010 годах, привели к отказу от
курения прежде всего среди мо-
лодых курильщиц, среди кото-
рых меньше уровень
зависимости. Кроме того, другие
меры контроля над табаком при-
вели к тому, что среди молодых
женщин курить становится все
менее модно. 

Приведенные в статье данные о
распространенности курения
среди мужчин показывают, что
если в 2002-2008 годах общий
уровень курения колебался в
пределах 44,0-46,5%, то в 2010
году он снизился до 41,9%, что
также может быть поводом для
оптимизма. 

В целом работа Е.А.Кваши дает
очень важные и интересные ре-
зультаты, но указывает на не-
обходимость учитывать
особенности сравнения данных
опросов, проводившихся в раз-
ные годы.


