
Табачная зависимость является хроническим заболева-
нием, которое часто требует повторного лечения. Курение 
табака и никотиновая зависимость относится к поведенче-
ским характеристикам человека и  имеет тесную связь 
с психосоматическими особенностями [8]. Табачная инток-
сикация - ведущий этиологический фактор большого числа 
расстройств и  заболеваний, при которых патогенными 
являются никотин. Никотин изменяет работу всех органов 
и систем организма, при его употреблении развивается пси-
хическая и  физическая зависимость. В  малых дозах 
никотин оказывает возбуждающе действие на нервную 
систему, в  больших  –  угнетающее, что приводит к  оста-
новке дыхания, прекращению работы сердца. При дли-
тельном употреблении никотина снижается память и рабо-
тоспособность, наблюдается тремор рук, нарушение коор-
динации, изменяется эмоциональный фон, развиваются 
заболевания желудочно-кишечного тракта, десен и  зубов, 
увеличивается риск развития онкологических заболеваний 
органов дыхания и слизистой полости рта в связи с посто-
янным раздражающим действием на слизистую оболочку. 
Сердечно-сосудистые заболевания, болезни органов 
дыхания, желудочно-кишечного тракта и нервной системы, 
снижение репродуктивной функции и фертильности - эти 
и  многие другие проблемы достаточно легко реализуются 
у курильщиков.

Необходимо учитывать, что патогенными также явля-
ются различных химические элементы, присутствующие 
в смоле табачного дыма, среди которых присутствуют веще-
ства с доказанной канцерогенной активностью.

Этиологически обусловлена связь курения табака и хро-
нической обструктивной болезни легких (ХОБЛ)  –  заболе-
вание, которое, по данным ВОЗ, является 3-ей лидирующей 
причиной смерти в мире. Несмотря на то, что первые сим-
птомы обструктивной болезни появляются в возрасте 30-35 
лет, а диагноз устанавливается в среднем к 50 годам, систе-
матическое курение в  подростковом возрасте ухудшает 
прогноз в отношении выздоровления. 

Продолжительность непрерывного курения и  коли-
чество выкуриваемых за сутки сигарет являются крите-
риями табачной зависимости. Систематическое курение 
поддерживается воздействием различных факторов окру-
жающей среды и  физиологическими процессами в  орга-
низме. Потребление никотина продуцирует сложные вза-
имоотношения между актом курения, приобретающим 
особенности условно-рефлекторного процесса, субъек-
тивным желанием курить и уровнем никотина в крови. 

Вопрос об отношении никотина к  психоактивным 
веществам является дискутабельным, но факт развития 
абстинентного синдрома при отказе от курения и  зави-
симость поведения человека от действия данного хими-
ческого вещества, имеет тесную связь с медико-социаль-
ными последствиями наркологических расстройств. 
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Низкий уровень самоконтроля, несформированная 
мотивационная деятельность, повышенная тревожность 
и стремление к одобрению со стороны значимой группы 
сверстников обуславливает уязвимость подростков 
в  отношении формирования химических зависимостей 
[5,7]. Приобщение к употреблению ПАВ чаще всего проис-
ходит в  старшем подростковом возрасте, что связано 
с  переживанием кризиса развития [4]. Для молодых 
людей здоровье не является значимой ценностью, 
а  курение воспринимается как инструмент достижения 
определенных целей. Среди основных факторов моти-
вации употребления ПАВ у подростков выделяют уход от 
психологически неблагоприятных ситуаций, связанных 
с  окружением и  взаимоотношениями в  микро- и  макро-
социуме, в том числе и в образовательной среде [2]. 

Цель работы: Определить особенности куритель-
ного поведения подростков.

Задачи 
1. Определить тип курительного поведения под-

ростков;
2. Определить индекс курящего человека (ИКЧ) и тип 

зависимости от табака;
3. Определить. основные направления профилак-

тики никотиновой зависимости.
Объект исследования: учащиеся старших классов 

общеобразовательных школ, студенты 1 курса органи-
заций СПО, обучающихся на базе основного общего обра-
зования (9 классов). 

Материалы и методы 
Социологический online-опрос заключался в  выяв-

лении факта курения.
Для определения типа курительного поведения при-

менялась анкета Д. Хорна (университет Южной 
Калифорнии), позволяющая выделить курительное пове-
дение шести типов: «стимуляция», «игра с  сигаретой», 
«расслабление», «поддержка», «жажда», «рефлекс». 

Индекс курящего человека (ИКЧ)  –  основной показа-
тель, используемый для расчета частоты табакокурения. 
Вычисляется делением количества выкуренных сигарет 
в  день на число месяцев в  году которые человек курил. 
Данный показатель применяется для оценки риска раз-
вития хронического обструктивного бронхита и  ХОБЛ, 
а  также для определения зоны, наносящей гарантиро-
ванный вред организму.

Определение психологической и физической зависи-
мости от табакокурения проводилось по никотиновому 
тесту Фагерстрема.

Результаты исследования 
В  исследовании приняли участие 900 респондентов 

в  равном гендерном соотношении. Из общего числа 
респондентов 18 % (162 человека) - курящие. Средний воз-
раст курящих подростков составляет 16.8 лет. Стаж 
курения 3,3г , т.е. старт табакокурения приходится на 
возраст 13–14 лет. В 100% случаев в семьях курящих под-
ростков есть курящие родственники, что является фак-
тором риска созависимого поведения.

В  38% случаев стаж курения составляет менее 3 лет, 
причем 2/3  –  это девушки. 62% курящих подростков 
имеют стаж курения более 3 лет, 76%  –  юноши, 
24% – девушки (табл. 1). 

Доминирующими являются 4 типа курительного 
поведения: «Стимуляция», «Расслабление», «Поддержка», 
«Жажда». Не актуальны «Рефлекс», «Игра с  сигаретой» 
(табл. 2, рис. 1).

У  курящих с  типом «Стимуляция» (25.3% респон-
дентов, 60% из них – юноши) отмечается высокая степень 
психологической зависимости от никотина. ИКЧ 60-180, 
что обуславливает риск развития хронической обструк-
тивной болезни лёгких в молодом возрасте.

Тип курительного поведения «Расслабление», выяв-
ленный у  40 курящих подростков, характеризуется тем, 
что с  помощью курения человек получает «дополни-
тельное удовольствие» к отдыху. ИКЧ 60-84.

Таблица 1. 
Стаж курения подростков 

Table 1. 
 The experience of smoking teenagers

Тип поражения
Юноши Девушки Всего

Абс % Абс % Абс %

Стаж курения до 3 лет 21 13 41 25 62 38

Стаж курения 3–6 лет 47 29 53 33 100 62

Итого 68 42 94 58 162 100

 
Таблица 2. 

Тип курительного поведения подростков 
Table 2. 

 Type of smoking behavior of adolescents

Тип курительного поведения Количество курящих подростков %

Стимуляция 41 25,3

Расслабление 40 24,7

Поддержка 39 24.0

Жажда 32 19,7

Рефлекс 5 3,0

Игра с сигаретой 5 3.0

Всего 162 100

 

Рис. 1. Типы курительного поведения, характерные для подростков.
Pic. 1. Types of Smoking Behavior Characteristic of Adolescents
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Тип курения «Поддержка» выявлен у 39 курящих под-
ростков (24%) и  связан с  ситуациями эмоционального 
напряжения. ИКЧ 24-96.

Наиболее агрессивным типом курительного пове-
дения является «Жажда», который обусловлен физиче-
ской привязанностью к  табаку, выявлен у  19,7% респон-
дентов, 73% – девушки. ИКЧ составляет от 96 – 240 и явля-
ется фактором риска хронического обструктивного брон-
хита. Быстрое формирование физической зависимости 
у  девушек является также фактором риска нарушения 
фертильности.

Тип поведения «Рефлекс» редко встречается у  под-
ростков (3%) и  доминирует в  более старшем возрасте. 
Курящие часто не осознают причин своего курения 
и  могут не знать о  количестве выкуренных сигарет 
в день, курят чаще за работой на компьютере, при ходьбе 
на улице. ИКЧ составляет 200–240. 

Тип курительного поведения «Игра с  сигаретой» 
характеризуется тем, что подросток как бы «играет» 
в  курение. Ему важны «курительные» аксессуары (зажи-
галки, пепельницы, сорт сигарет) и демонстрация своей 
независимости. Курят мало, обычно 2-3 сигареты в  день 
в ситуациях общения, «за компанию», нередко стремятся 
выпускать дым «на свой манер». ИКЧ= 12–24.

Необходимо отметить, что показатели ИКЧ в  диапа-
зоне от 60 являются зоной, наносящей гарантированный 
вред организму.

При проведении теста Фагерстрема установлено, что 
48% курящих подростков не имеют никотиновой зависи-
мости, мотивация на отказ от курения и волевые усилия 
могут предупредить формирование заболевания. В  29% 
случаев сформировалась психологическая зависимость, 
подростки нуждаются в профессиональной психологиче-
ской поддержке. У  37 подростков (23%) сформировалась 
физическая никотиновая зависимость, при отказе от 
курения у  них может развиваться абстинентный син-
дром и будет необходима помощь нарколога. 

Ранний старт курения, быстрое формирование физи-
ческой и  психической зависимости и  созависимость 
в  семье являются факторами, ухудшающими прогноз 
и затрудняющими профилактику.

Наиболее эффективной является первичная профи-
лактика табакокурения, которая, согласно современным 
установкам, должна начинаться в  дошкольном возрасте 
[1,3,6], когда стереотипы поведения и мышления ещё не 
сформировались. Именно в  этом возрасте наиболее 
эффективно формирование модели поведения по типу 
биохакинга. Меры первичной профилактики, направ-
ленные на предотвращение начала курения, должны 
начинаться в  детских дошкольных организациях, 
и  основная нагрузка в  этом направлении ложится на 
медицинских сестер. Известно, что в  процессе односто-
роннего изложения материала (лекция) запоминается 
лишь 10% преподносимого материала, но эмоциональная 
реакция ребенка на проблемы здоровья его родителей, 
формирует длительную реакцию отторжения курения.

На уровне школы проводятся не только просвети-
тельные мероприятия, рассказывающие о вреде курения, 
но и  наглядные демонстрации последствий курения. 
Более действенной для мальчиков является информация 
о том, что курение способно значительно ухудшить кро-

вообращение и  кровоснабжение органов и  тканей, что 
приведет к  снижению спортивных результатов (для 
школьников физическая форма крайне важна).

Наиболее проблемным с  позиций профилактики 
является подростковый возраст, который в  силу карди-
нальных изменений насыщен вопросами и  противоре-
чиями. При профилактировании данного вида зависи-
мости у  подростков важна мотивация на значимые для 
них жизненные цели: сохранение гендерной привлека-
тельности, установление отношений с противоположным 
полом, достижение в  будущем профессиональных 
и финансовых успехов. Для девушек значимым является 
создание семьи и  рождение здоровых детей [7]. 
Немаловажной особенностью профилактики употре-
бления психоактивных веществ детьми и  подростками 
является обеспечение безопасности образовательной 
среды в школах [9]. 

Психическое, физическое и  социальное здоровье 
детей и  подростков зависит от их социального окру-
жения, личности и  общественных условий и  профилак-
тическую работу следует построить таким образом, 
чтобы гармонизировать все эти факторы. Необходимо 
учитывать семью, школу и  неформальную группу как 
самостоятельные, часто изолированные либо не соприка-
сающиеся между собой факторы влияния на детей и под-
ростков. Особенность курения в  том, что, помимо нико-
тиновой зависимости, оно создает стойкие условные реф-
лексы, без разрушения которых навсегда отказаться от 
курения практически невозможно. Поэтому профилак-
тика рецидивов предполагает осознание причины 
курения и  замещение потребности, которая лежит 
в  основе потребности курить. Профилактическая дея-
тельность должна иметь не разовый характер, а  пред-
ставлять собой систематический долгосрочный процесс.

Выводы 
1. Доминирующие типы курительного поведения 

в  подростковом возрасте требуют мотивации формиро-
вания самосохранительного поведения;

2. Психологическая никотиновая зависимость 
сформирована у  29% курящих подростков, физическая 
зависимость  –  у 23%, 48% курящих подростков не имеют 
никотиновой зависимости. Индекс курящего человека 
в  определённой степени зависит от типа курительного 
поведения;

3. Профилактика никотиновой зависимости 
должна быть причинно-ориентированной и  направлена 
на формирование у подрастающего поколения здорового 
образа жизни и  навыков сопротивления к  приобщению 
курения.

На основании изложенного необходимо отметить, 
что доминирующие типы курительного поведения под-
ростков обусловлены физической и психической зависи-
мостью, являются наиболее злокачественными и трудно 
поддаются лечению. Ранний дебют зависимости ухуд-
шает прогноз, несмотря на осознание риска для здоровья. 
Формирование вербальной мотивации на отказ от 
курения и  психологическая поддержка желающим бро-
сить курить увеличивает шанс преодоления зависи-
мости.
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