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THE PREVALENCE OF SMOKING AMONG MODERN ADOLESCENTS:
 NEW TRENDS AND DECISION 

S. Sokolova
1 National Medical Research Center  of Children’s Health of the Ministry of Health                                                                                                                 
of the Russian Federation, Moscow

Contact: Svetlana B. Sokolova. Е-mail: s-s-b@mail.ru

The article presents data the prevalence of smoking among Russian adolescents aged 11, 13 and 15 years old in the 
dynamics of years (1993-2013) according to the International reports on “Health Behaviour in School-aged Children” 
(HBSC)." Features of the smoking indices of modern teenagers 7-8 grades – residents of the city and settlement are 
reflected. Differences in the consumption of tobacco among Moscow adolescents from families with different levels of 
family affluence are given.

Keywords: tobacco smoking among children and adolescents; ever smoked tobacco; weekly smoking; daily smoking; 
tobacco initiation; level of family affluence.

Курение остается одной из самых распро-
страненных вредных привычек и является наи-
более распространенной предотвратимой при-
чиной преждевременной потери здоровья во 
всем мире, ежегодно приводящей почти к 6 млн 
случаев смерти [1]. 

Привычка к курению обычно формируется в 
подростковом возрасте. Около 80% сегодняшних 
курящих взрослых впервые закурили в возрас-
те до 18 лет. В работе Н.С. Жигаревой [2] была 
проведена оценка информированности младших 
школьников 3-4-х классов, их родителей и учи-
телей в отношении факторов риска нарушений 
здоровья. У большинства младших школьников 
отсутствуют стойкие установки в отношении 
здорового образа жизни, но уже в  этом возрас-
те у детей выявляются поведенческие факторы 
риска, такие как курение и недооценка их вли-
яния на здоровье. Отмечается высокая распро-

страненность курения среди родителей младших 
школьников, а также недооценка его влияния на 
здоровье и формирование вредных привычек у 
своих детей. Это свидетельствует о неготовности 
современных родителей к формированию у де-
тей стойких установок на здоровый образ жизни 
у них. Недостаточна осведомленность учителей 
в отношении курения среди обучающихся можно 
объяснить недооценкой сложившейся ситуации в 
популяции современных детей и подростков. 

Курение для подростков является проявлением 
социальной активности, способом достижения 
контакта со своими ровесниками [3]. По данным 
комплексных психофизиологических исследова-
ний  Д.С. Надеждина с соавт. (2003) обращает на 
себя внимание сильно выраженная экстраверсия 
у курящих подростков, особенно среди девушек, 
и сильно выраженная  направленность на обще-
ние [4]. Экстравертированность, направленность 

ТАБАКОКУРЕНИЕ СРЕДИ СОВРЕМЕННЫХ ПОДРОСТКОВ: 
НОВЫЕ ТРЕНДЫ И ПУТИ СНИЖЕНИЯ

Соколова С.Б.

ФГАУ «Национальный медицинский исследовательский центр здоровья детей»                                  
Министерства здравоохранения Российской Федерации, Москва

Контактная информация: Соколова Светлана Борисовна. Е-mail: s-s-b@mail.ru

УДК 613.956

В статье содержится анализ данных по распространенности табакокурения среди российских подростков 11,13 и 
15 лет в многолетней динамике лет (1993–2013 гг.) по данным отчета «Поведение детей в отношении здоровья». 
Отражены особенности показателей курения современных подростков 7–8 классов – жителей города и села. 
Представлены различия в потреблении табака у московских подростков из семей с разным уровнем достатка. 

Ключевые слова: табакокурение; дети; подростки; проба табака; еженедельное; ежедневное курение;                                 
раннее начало курения; уровень достатка семьи. 
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анализ и интерпретация показателей, характери-
зующих курение среди школьников (проба таба-
ка, еженедельное и ежедневное курение, возраст 
начала курения), взятые из международных от-
четов обследований «Поведение детей школь-
ного возраста в отношении здоровья» (HBSC) 
за 1993–1994 гг., 1997–1998 гг., 2001–2002 гг., 
2005–2006 гг., 2009–2010 гг. [11-16].

Для изучения табакокурения среди городских 
(московских) и сельских (Смоленская область) 
школьников в 2013-2014 гг. проведено исследо-
вание с использованием анкеты, включающей 
вопросы международного опросника HBSC. 
Обследован 321 учащийся 7–8-х классов: 159 
юношей и 162 девушки. Анкетирование выпол-
нено на добровольных условиях в соответствии 
с требованиями «Конвенции ООН о правах ре-
бенка», принятой резолюцией 44/25 Генераль-
ной Ассамблеи ООН от 20 ноября 1989 г. (докл. 
ООН А/КЕ5/44/25).

Для анализа различий в распространенности 
табакокурения среди подростков с разным соци-
ально-экономическим статусом московские под-
ростки 7–8-х классов были разделены по уров-
ню достатка семьи на три группы: подростки 
из семей с высоким, средним и низким достат-
ком. Для оценки достатка семьи использовалась 
шкала достатка семьи, предложенная исследова-
тельской группой программы HBSC [13].

Результаты и их обсуждение. Результаты 
исследований HBSC свидетельствуют, что под-
ростковое курение характерно для всех стран 
мира, имеются географические гендерные раз-
личия: в Западной Европе чаще курят девушки, 
а в Восточной – юноши. 

Распространенность курения с возрастом увели-
чивается: доля 11-летних мальчиков, пробовавших 
курить, составляла 9–29%, в 15 лет – 40–68% дево-
чек, соответственно, 5–21% и 31–62% (табл. 1).

Количество мальчиков, которые когда-ли-
бо курили, был больше, чем у девочек. Однако 
следует отметить, что у 11-летних подростков с 
1993 г. по 2013 г. гендерная разница уменьши-
лась с 20% до 4%. 

В динамике 1993–2013 гг. распространен-
ность первой пробы курения среди школьников.                
дРоссийских подростков, которые курили хотя 
бы один раз в жизни, намного больше, чем в дру-
гих странах Европы и Северной Америки. По 
данному показателю 11- и 13-летние подростки 
России входит в десятку стран-«лидеров».

на общение способствуют началу и развитию 
курения, вовлечению подростков в компанию 
курящих, низкая самооценка и неуверенность в 
себе побуждают их самоутверждаться путем ус-
воения такой взрослой формы поведения (по их 
мнению), как курение.

150 млн современных подростков во всем 
мире употребляют табак, и эта цифра постепен-
но растет [5]. Новым вызовом является электрон-
ная сигарета (E-cigarette). С 2011 года возросло 
их использование среди подростков в 3 раза.

Продолжительность курения, его интенсив-
ность у детей и подростков не так выражена, 
как у взрослых. В то же время в отдельных 
исследованиях уже выявляется связь этой 
вредной привычки с состоянием здоровья ре-
бенка [6–8]. Среди курящих школьников чаще 
встречаются жалобы со стороны сердечно-со-
судистой, пищеварительной и нервной систем, 
прослеживается связь курения с наличием 
функциональных кардиоваскулярных наруше-
ний, хронических болезней органов дыхания, 
функциональных и хронических болезней ор-
ганов пищеварения, аллергических болезней, 
функциональных отклонений и болезней нерв-
ной системы [9]. 

Подростки, которые курят, имели более низ-
кие значения когнитивных функций: скорости 
переключения внимания, объема кратковремен-
ной памяти, скорости и точности логических 
операций [10]. Снижение когнитивных функций 
у курящих подростков согласуется с их несколь-
ко сниженной успеваемостью.

Подростковый возраст является критическим 
периодом в плане приобщения к табакокурению 
и развития привычки к нему, что обусловливает 
необходимость получения точных эпидемиоло-
гических данных для обоснования научнообос-
нованных профилактических мероприятий. 

Цель исследования – оценить распростра-
ненность курения среди российских мальчиков 
и девочек в возрасте 11, 13 и 15 лет в много-
летней динамике. Задачи исследования вклю-
чали изучение уровня табакокурения среди го-
родских и сельских подростков 7–8-х классов, 
анализ различий в потреблении табака у детей 
из семей с разным уровнем дохода для обосно-
вания рекомендаций по профилактике курения 
среди детей и подростков.

Методы и организация исследования. Прове-
дена статистическая обработка, сравнительный 
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– второе, в 2013–2014 гг. – третье). Среди 13- и 
15-летних с 2005–2006 гг. отмечается уменьше-
ние доли подростков, курящих еженедельно: у 
мальчиков 13 и 15 лет – соответственно на 6% и 
10%, у девочек – на 9% и 11%.

По сравнению с зарубежными сверстника-
ми в 90-х годах российские подростки еже-
недельно курили реже; с началом XXI века 
школьники России стали курить больше, осо-
бенно учащиеся 11 и 13 лет (РФ входит в де-
сятку стран-«лидеров» по еженедельному ку-
рению). 

С возрастом распространенность ежедневного 
курения значимо возрастает: в 11 лет у мальчи-
ков доля составляла 0,4–4%, у девочек – 0,3–4%, 
в 13 лет, соответственно, 5–11% и 3–11%, в 15 лет 
15–22% и 7–15% (табл. 3). 

Как для российских мальчиков, так и дево-
чек распространенность еженедельного куре-
ния значимо возрастала с возрастом. Если среди 
мальчиков 11 лет показатель составлял 2–5%, то 
в 15 лет – 19–27%, среди девочек, соответствен-
но, 0,3–4% и 10–22% (табл. 2). 

Мальчики чаще, чем девочки, сообщали о бо-
лее высоких уровнях еженедельного курения: 
в 11 лет разница составляла 1,5–2,7%, в 13 лет 
3–6%, в 15 лет 4–10%.

Следует отметить неблагоприятные тенден-
ции среди 11-летних обучающихся: в динами-
ке наблюдения у российских школьниц уве-
личилась распространенность еженедельного 
курения на 2,7%, и с 2005 г. Россия стала за-
нимать среди других стран лидирующие места  
(в 2005–2006 гг. – первое место, в 2009–2010 гг. 

Таблица 1
Количество подростков, когда-либо куривших табак, %

Данные

11-летние 13-летние 15-летние

РФ Среднее 
по HBSC 

место 
РФ

РФ Среднее 
по HBSC

место 
РФ

РФ Среднее 
по HBSC

м е с т о 
РФ

М Д М Д М Д М Д М Д М Д
1993-1994¹ 29 9 26 15 9 51 29 48 38 10 60 44 65 59 15

2001-2002² 25 12 19 11 11 55 42 43 37 9 68 59 63 61 17
2005-2006³ 28 21 15 9 6 49 45 33 30 7 65 62 54 55 10
2009-20104 27 18 13 7 4 34 30 29 25 10 53 47 50 49 18
2013-20145 9 5 6 3 8 21 14 16 13 12 40 31 35 34 20

1Принимало участие в исследовании 25 стран 
2Принимало участие в исследовании 35 стран
3Принимало участие в исследовании 40 стран 
4Принимало участие в исследовании 38 стран 
5Принимала участие в исследовании 41 страна

Таблица 2
Количество подростков, которые курят еженедельно, %

Данные

11-летние 13-летние 15-летние
РФ Среднее 

по HBSC
место 

РФ
РФ Среднее 

по HBSC
место 

РФ
РФ Среднее 

по HBSC
место 

РФ
М Д М Д М Д М Д М Д М Д

1993-19941 3 0,3 2 1 17 13 15 8 7 14 19 10 22 20 21
1997-19982 2 0,5 2 1 25 13 7 10 10 12 24 22 25 26 20
2001-20023 3 1,4 2 1 10 15 10 9 8 5 27 18 24 23 22
2005-20064 5 4 2 1 1 15 16 6 6 2 27* 21 18 19 7
2009-20105 5* 3 1 1 2 8* 5 6 5 9 19* 15 19 17 18
2013-20146 4 4 1 1 3 9 7 4 3 2 17* 10 12 11 19

* р ≤ 0,05 (между мальчиками и девочками)
1 Принимало участие в исследовании 25 стран 
2 Принимало участие в исследовании 28 стран
3 Принимало участие в исследовании 35 стран 
4 Принимало участие в исследовании 40 стран 
5 Принимало участие в исследовании 38 стран
6 Принимали участие в исследовании 42 страны 
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Мальчики в 15 лет чаще ежедневно курят, чем 
девочки: разница составляет 6–8%.

В 2013–2014 гг. по сравнению с 1997–1998 гг. ко-
личество 11-летних школьников, которые ежеднев-
но курят, стало больше – у мальчиков практически 
в 10 раз; в 1997 гг. отсутствовали девочки, которые 
ежедневно курят, в 2009 г. их стало 1%, а в 2013 г. – 
4%, что свидетельствует о том, что доля школьниц, 
которые курят ежедневно, продолжает расти. Коли-
чество 13-летних подростков, курящих ежедневно, 
увеличилось у мальчиков на 4%, у девочек – на 8% с 
1997–1998 гг. по 2005–2006 гг. и затем стало умень-
шаться. У 15-летних мальчиков значение данного 
показателя в 1997–2005 гг. колебалось в пределах 
20–22%, у девочек – 12–15%, в 2009–2010 гг. по 
сравнению с 2005–2006 гг. значение уменьшилось 
у мальчиков на 9%, у девочек – на 8%. 

В течение двенадцати последних лет (2001–
2013 гг.) 11- и 13-летние подростки РФ ежеднев-
но курят намного чаще, чем сверстники из боль-
шинства других стран.

Ранее начало курения в большей степени рас-
пространено среди российских мальчиков (30–
40%), чем среди девочек (22–31%) (табл. 4).

В 2013 г. по сравнению с 2005 г. уменьшилась 
доля 15-летних школьников, которые закурили в 
13 лет и ранее.

Распространенность раннего начала курения сре-
ди российских подростков выше, чем среди свер-
стников из большинства зарубежных стран. Россия 
продолжает занимать место в первой трети списка. 

Трансформация российского общества из-
менила многие параметры его социальной ор-

ганизации, что способствовало резкому и до-
статочно очевидному росту неравенства среди 
российских граждан, в том числе и территори-
ального. Это ведет  к увеличению многообразия 
типов социального поведения, изменению жиз-
ненных стратегий населения, формированию 
новых адаптационных механизмов. Например, 
распространенность курения может различаться 
в разы в регионах и городах страны: в Красно-
ярске – 29,8% мальчиков, в Воронеже – 51,4%, 
в Туле – 21,5% девочек, в Мурманске – 40,1% 
[10]. Понимание того, что успехи общественных 
преобразований во многом зависят от качества 
человеческого потенциала, сложившегося в дан-
ных географических условиях, до сих пор не 
проникло в региональную политику. 

Многообразие географических типов образа 
жизни обусловлено проявлением ряда факторов, 
среди которых важнейшее значение принадле-
жит типу поселения и его положению в социаль-
но-экономическом региональном пространстве. 
Мощное воздействие на трансформацию образа 
жизни оказывают процессы урбанизации. По-
селения, попавшие под их воздействие, получа-
ет дополнительные преимущества, а население 
быстрее адаптируется к меняющимся условиям 
[17]. Школьники, обучающиеся в городских или 
сельских образовательных организациях, су-
щественно отличаются друг от друга. Отличия 
наблюдаются не только по темпераменту и ха-
рактеру, но и по личным потребностям, стрем-
лениям, интересам и способностям, также раз-
личается степень самосознания личности.

Таблица 3
Количество подростков, которые курят ежедневно, % 

Данные

11-летние 13-летние 15-летние

РФ Среднее 
по HBSC

место 
РФ 

РФ Среднее 
по HBSC

место 
РФ

РФ Среднее 
по HBSC

место 
РФ

М Д М Д М Д М Д М Д М Д
1997-19981 0,4 0 1 0,6 25 7 3 6 5 14 20 14 19 18 18
2001-20022 1 0,3 1 0,4 12 9 7 5 4 4 20 12 18 17 27

2005-20063 4 2 1 0 1 11 11 3 3 1 22 15 14 14 7
2009-20104 4 1 1 0 2 5 3 3 3 8 15 9 14 12 18
2013-20145 3 4 1 0 2 7 6 2 2 2 13 7 8 7 16

 
1 Принимало участие в исследовании 28 стран 
2 Принимало участие в исследовании 35 стран
3 Принимало участие в исследовании 40 стран
4 Принимало участие в исследовании 38 стран 
5 Принимало участие в исследовании 42 страны
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Научная и практическая потребность в полу-
чении достоверной информации о социальных 
процессах на региональных и внутрирегиональ-
ных  уровнях  обусловливает проведение совре-
менных  исследований  образа жизни.

В ходе исследования, проведенного НИИ 
гигиены и охраны здоровья детей и подрост-
ков ФГАУ «НМИЦ здоровья детей» МЗ РФ, в 
2013–2014 гг. установлено, что пробовали ку-
рить 21,9% московских юношей и 31,0% деву-
шек, среди сельских (Смоленская область) под-
ростков, куривших хотя бы раз в жизни, было 
больше юношей (39,3%), чем девушек (32,6%) 
(табл. 5). 

Доля сельских школьников, пробовавших ку-
рить, была больше по сравнению с городскими 
сверстниками, соответственно 39,3% и 21,9% 
(р≤0,05), и данными по России (21,0%). Количе-
ство городских и сельских школьниц, которые 
курили хотя бы раз, была больше в 2–2,5 раза по 
сравнению с показателями по стране.

Еженедельно курили 2,9% городских и 1,8% 
сельских юношей, что было меньше, чем по РФ.

Ежедневно курили 2,9% городских юношей 
и 1,8% сельских и в два раза больше девушек, 
соответственно 6,1% и 4,3%. У юношей города 
и села доля ежедневно куривших была ниже по 
сравнению с показателями по стране. Количе-

ство девушек, куривших каждый день, в сель-
ской местности было меньше, а в городе соот-
ветствовала данным по России. 

Раннее начало курения среди городских деву-
шек было более распространено, чем среди юно-
шей (соответственно 25,0% и 19,8%); у сельских 
школьников было выявлена обратная тенденция 
(соответственно 22,4% и 30,4%). 

Сельские мальчики сообщали о том, что они 
чаще начинали курить в 13 лет и ранее (30,4%) 
по сравнению с городскими (19,8%) (р≤0,05). 

Распространенность раннего курения у город-
ских юношей была ниже показателей по стране.

Потребление табака, особенно сигарет, являет-
ся самой главной причиной неравенств в показа-
телях здоровья, основанных на социально-эконо-
мических различиях [18]: склонность к курению 
в подростковом возрасте раньше проявляют мо-
лодые люди из неблагополучной среды [19].

При оценке уровня достатка семьи у 219 мо-
сковских школьников 7–8-х классов (табл. 6) 
низкий уровень встречался достаточно редко – 
в 4,6% случаев (у 4,8% юношей и у 4,3% деву-
шек); в свою очередь, по данным отчета 2009-
2010 гг. HBSC по стране он составлял 33,0%. 

Средний уровень достатка был у 19,0% школь-
ников (у 15,4% учеников и у 22,6% учениц), по 
России 45,0%. 

Таблица 4
Количество 15-летних подростков, впервые закуривших в 13 лет или ранее, %

Данные
РФ Среднее по HBSC

Место РФ
М Д М Д

2005-20061 40* 31 31 28 12
2009-20102 32* 23 26 22 11
2013-20143 30* 22 22 13 9

 
* р ≤ 0,05 (между мальчиками и девочками)
1 Принимало участие в исследовании 40 стран 
2 Принимало участие в исследовании 36 стран
3 Принимало участие в исследовании 42 страны

Таблица 5
Распространенность табакокурения среди городских и сельских подростков 7-8-х классов, %

Показатель

Городские Сельские РФ (данные отчета 
HBSC 2013-2014 гг.)

М Д М Д М Д
n=103 n=116 n=56 n=46 n=1749

Когда-нибудь курили 21,9* 31,0 39,3 32,6 21,0 14,0
Еженедельное курение 2,9 0,0 1,8 0,0 9,0 7,0
Ежедневное курение 2,9 6,1 1,8 4,3 7,0 6,0
Раннее начало курения (первый раз  
выкурил сигарету в 13 лет и ранее) 19,8* 25,0 30,4 22,4 30,0** 23,0

 * р ≤ 0,05 (между мальчиками); ** р ≤ 0,05 (между мальчиками и девочками)
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Таблица 6
Уровень достатка семьи у московских школьников, % 

Уровень достатка
Московские школьники РФ (данные от-

чета HBSC 
2009-2010 гг.)

М Д М+Д
n=103 n=116 n=219

Низкий 4,8 4,3 4,6 33,0
Средний 15,4 22,6 19,0 45,0
Высокий 79,8 73,0 76,4 21,0

Высокий уровень достатка семьи у москов-
ских учащихся преобладал: 76,4% (у 79,8% 
школьников и у 73,0% школьниц), по России он 
составлял 21,0%.

Хотя бы раз выкурили сигарету 33,3% под-
ростков из семей с низким достатком, 19,0% – со 
средним и 28,3% – с высоким (табл. 7). Количе-
ство подростов, пробовавших курить, из семей с 
низким и высоким достатком был выше, чем по 
стране.

Ежедневное курение встречалось у 11,1% 
школьников с низким достатком семьи, у 2,4% 
со средним и у 4,3% – с высоким. У подрост-
ков из семей с низким достатком этот показатель 
был выше, чем по стране.

Выкуривают пачку и более 11,1% обучающих-
ся с низким достатком семьи и 3,0% – с высоким.

Первый раз выкурили сигарету в 13 лет и ра-
нее треть (33,3%) учащихся с низким уровнем до-
статка, 16,7% со средним и 14,3% с высоким. Доля 
подростков, рано начавших курить, из семей с низ-
ким достатком была выше, чем по России. 

Ретроспективный анализ распространенности 
табакокурения среди подростков свидетельствует 
о необходимости продолжения его профилактики 

и поиска новых подходов к работе в этом направ-
лении с современными подростками.

Необходимо, чтобы меры по укреплению здо-
ровья были комплексными, гибкими и всеохва-
тывающими, направленными на всех подрост-
ков. Они должны проводиться на регулярной 
основе, например, в рамках всей школьной про-
граммы, и быть рассчитанными на долгосроч-
ную перспективу. 

Требуется усилить меры по предупреждению 
экспериментов подростков с курением и превра-
щения этих экспериментов в еженедельное куре-
ние. Необходимо располагать стратегией огра-
ничения доступа детей и подростков к табачным 
изделиям через коммерческие источники. 

Необходимо создавать как можно больше мо-
лодежных мест, свободных от табачного дыма. 
Например, целесообразно претворять в жизнь 
стратегию, направленную на создание школ, 
свободных от курения. Такие меры, в частности, 
не предусматривают специально отведенных 
мест для курения взрослых и учителей, которые 
иногда еще можно встретить.

Подростки значительную часть своего вре-
мени проводят в школе, где они подвергаются 

Таблица 7
Распространенность табакокурения среди московских школьников 7-8 классов 

с низким, средним и высоким уровнем достатка семьи, %

Показатели
Уровень достатка РФ (данные отчета 

HBSC 2013-2014 гг.)Низкий Средний Высокий
n=9 n=42 n=167 n=1749

Когда-нибудь курили 33,3 19,0 28,3 17,5
Еженедельное курение 0,0 0,0 1,8 8,0
Ежедневное курение 11,1 2,4 4,3 6,5
Выкуривают пачку и более 11,1 0,0* 3,0* –
Раннее начало курения 
(первый раз выкурил си-
гарету в 13 лет и ранее)

33,3 16,7 14,3 26,5

 
* р ≤ 0,01 (между средним и высоким уровнем достатка)
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всевозможным факторам риска, связанным с 
курением. Важно осуществлять стратегию по 
формированию в школах социальной среды, 
свободной от табачного дыма.

Подростки все более активно используют 
электронные средства связи для общения и по-
лучения информации, поэтому необходимо раз-
рабатывать инновационные подходы, позволя-
ющие использовать новые коммуникационные 
технологии для распространения контрмарке-
тинга табачных изделий (использование мето-
дов коммерческого маркетинга для изменения 
отношения и поведенческих установок к куре-
нию). 

Заключение. По сравнению с данными пре-
дыдущих исследований в 2013 году показатели 
приобщения к табакокурению в раннем возрас-
те и еженедельному курению снизились, одна-
ко уровень распространенности курения под-
ростков в РФ по-прежнему остается высоким. 
Вызывает тревогу тот факт, что увеличивается 
количество 11-летних девочек, которые курят    
1 раз в неделю и чаще. 

Сельские мальчики чаще, чем их городские 
сверстники, сообщают о первой пробе в раннем 
возрасте и о том, что хотя бы один раз в жизни 
они курили.

Количество как городских, так и сельских  де-
вочек, курящих каждый день, в два раза больше, 
чем мальчиков.

Среди подростков зависимость между курени-
ем и социально-экономическим статусом (СЭС) 
не столь очевидна, как среди населения в целом, 
для которого СЭС играет намного более важную 
роль. По-видимому, приобщение к табакокурению 
в подростковом возрасте и дальнейшее формиро-
вание привычки лишь отчасти зависят от СЭС. 

Профилактика табакокурения должна быть по-
стоянной, регулярной, комплексной, охватываю-
щей все подрастающее поколение с учетом реги-
ональных особенностей возрастного и гендерного 
приобщения к табакокурению. Эффективным на-
правлением профилактической работы является 
использование современных средств социальной 
рекламы, социальных сетей и других средств ком-
муникации детей, подростков и молодежи.
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