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АННОТАЦИЯ
Обоснование. Исследования, посвященные оценке распространенности курения среди врачей, а также причин, по-
будивших их начать курить, и отношения к курению в Российской Федерации ранее не проводили. 
Цель исследования. Изучить распространенность курения среди врачей — анестезиологов-реаниматологов и врачей 
общей практики в Санкт-Петербурге.
Методы. Выполнено одномоментное исследование выборки врачей общей практики (семейных врачей) и врачей — 
анестезиологов-реаниматологов. Основной метод исследования — анонимное онлайн-анкетирование. 
Результаты. В исследовании приняли участие 254 респондента в возрасте от 26 до 76 лет (средний возраст  — 
41,7±11,4 года). Доля мужчин составила 31,5%. Ежедневно табачные изделия курили 13,8% респондентов, курили пери-
одически — 7,5%, бросили курить — 17,7%. Частота курения среди мужчин была выше, чем среди женщин. Наиболее 
частой причиной начала курения было курение друзей. На втором месте по частоте встречаемости находилось курение 
родителей и стресс, вызванный работой или учебой. Среди других причин начала курения мужчины чаще называли 
службу в вооруженных силах Российской Федерации и подростковый протест. Врачи — анестезиологи-реаниматологи 
на 34,2% чаще отмечали положительных аспекты курения, чем врачи общей практики. Даже после отказа от курения 
анестезиологи-реаниматологи продолжали считать, что курение является хорошим поводом сделать перерыв в работе, 
отдохнуть или завести новые знакомства.
Заключение. Распространенность курения среди врачей общей практики и анестезиологов-реаниматологов составила 
21,3% и была меньше популяционной в Российской Федерации. Значимых различий по распространенности курения 
между врачами общей практики и анестезиологами-реаниматологами не выявлено. Учет факторов, способствующих 
курению среди врачей, таких как стресс, необходимость короткого отдыха в течение рабочего дня, вызывает необхо-
димость организационных мер в медицинских учреждениях и подразделениях, способствующих изменениям в личном 
поведении врачей и улучшению их состояния здоровья.
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ABSTRACT
BACKGROUND: In Russia, no research has been conducted on the prevalence of smoking among physicians, the reasons why 
they start smoking, and their perception of smoking.
AIM: This study aimed to assess the prevalence of smoking in anesthesiologists and intensive care physicians and general 
practitioners in Saint Petersburg.
METHODS: This cross-sectional study included general practitioners (family physicians), and anesthesiologists and intensive 
care physicians. The primary study method was an anonymous online survey.
RESULTS: The study included 254 respondents aged 26 to 76 years (mean age: 41.7 ± 11.4 years). The proportion of males 
was 31.5%. Overall, 13.8% of respondents were daily smokers, 7.5% were occasional smokers, and 17.7% were quitters. 
The incidence of smoking was higher in males than females. The most common reason to start was smoking among friends. 
The second most common reason was smoking in the family (parents), as well as occupational or academic stress. Other 
reasons in males included military service and teenage angst. Anesthesiologists and intensive care physicians noted the posi-
tive aspects of smoking 34.2% more frequently than general practitioners. Even after quitting, anesthesiologists and intensive 
care physicians continued to believe that smoking is a good opportunity to take a break, have a rest, or meet new people.
CONCLUSION: The prevalence of smoking in general practitioners and anesthesiologists and intensive care physicians was 
21.3%, which is lower than the national average in Russia. There were no significant differences in the prevalence of smoking 
between general practitioners and anesthesiologists and intensive care physicians. Factors that encourage smoking among 
physicians, such as stress and the need for short breaks during working hours, necessitate organizational measures at health 
facilities to promote positive behavioral changes and improve the health of physicians.
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ОБОСНОВАНИЕ
Курение остается одним из ведущих факторов риска 

развития хронических неинфекционных заболеваний1. 
Отказ от него является важной составляющей профилак-
тической работы по снижению популяционной заболе-
ваемости и смертности2. Государственные меры по огра-
ничению потребления табака положительно сказались 
на снижении распространенности курения в Российской 
Федерации3. Данные Росстата последних лет демонстри-
руют устойчивое ежегодное снижение распространенно-
сти курения в России среди лиц старше 15  лет: с 22,5% 
в 2018 г. до 16,4% в 2022 г.4.

С начала 2000 г. была доказана эффективность про-
стого совета врача пациенту отказаться от курения [1]. 
Между тем исследователи из разных стран отмечают, 
что курящие врачи реже предлагают своим пациентам 
отказаться от курения [2]. Так, курящие врачи учрежде-
ний первичной медико-санитарной помощи Российской 
Федерации в 1,5 раза реже интересовались, курит ли па-
циент, чем их некурящие коллеги [3]. Опрос испанских 
врачей выявил, что как нынешнее курение, так и курение 
в прошлом у докторов было обратно пропорционально ча-
стоте и продолжительности их консультирования по избе
ганию или отказу от курения [4]. 34,8% курящих врачей 
университетского госпиталя в Египте согласились с тем, 
что они с меньшей вероятностью смогут убедить пациентов 
бросить курить, чем примерно 60% некурящих врачей [5].

Исследования, посвященные оценке распространен-
ности курения среди врачей, а также причин, побудивших 
их начать курить, и отношения к курению в Российской 
Федерации ранее не проводили.

Цель исследования
Изучить распространенность курения среди врачей — 

анестезиологов-реаниматологов и врачей общей практики 
в Санкт-Петербурге.

МЕТОДЫ
Дизайн исследования

Одномоментное исследование выборки врачей общей 
практики (семейных врачей) и врачей — анестезиологов-
реаниматологов.

Условия проведения исследования
Опрос проводили путем рассылки google-формы 

с 29 мая 2024 г. по 17 июля 2024 г. 

1	 Монитор прогресса неинфекционных заболеваний. ВОЗ. Режим доступа: https://fctc.who.int/news-and-resources/publications/i/item/ncd-progress-
monitor-2020 Дата обращения: 17.09.2025.

2	 Доклад ВОЗ о глобальной табачной эпидемии: pешение проблемы новых и появляющихся изделий. 2021. 210 с. Режим доступа: https://www.
who.int/ru/publications/i/item/9789240032095 Дата обращения: 17.09.2025.

3	 Федеральный закон Российской Федерации от 23.02.2013 № 15-ФЗ «Об охране здоровья граждан от воздействия окружающего табачного дыма, 
последствий потребления табака или потребления никотинсодержащей продукции» (ред. от 28.12.2024).

4	 Здравоохранение в России: статистический сборник. Москва: Федеральная служба государственной статистики РФ. 2023. 179 с.

Критерии соответствия (отбора)
Критерии включения: врачи общей практики (семей-

ные врачи), являющиеся членами Санкт-Петербургской 
ассоциации семейной медицины, и врачи — анестезиоло-
ги-реаниматологи, являющиеся членами Научно-практи-
ческого общества анестезиологов и реаниматологов Санкт-
Петербурга. Критерии невключения не использовали.

Целевой показатель и методы его измерения
Целевым показателем исследования была распростра-

ненность курения в процентах среди врачей — анестезио-
логов-реаниматологов и врачей общей практики.

Основной метод исследования — анонимное онлайн-
анкетирование. Анкета разработана сотрудниками ка-
федры семейной медицины СЗГМУ им.  И.И. Мечникова 
и содержит четыре блока. Блок 1 составляют восемь во-
просов, отражающих демографические данные респон-
дентов, отношение к употреблению табачной продукции 
и электронным сигаретам (вейпам). В блок 2 включены во-
просы о статусе потребления табачной продукции. Блок 3 
состоит из вопросов о статусе использования электронных 
сигарет, причинах начала/отказа от курения электронных 
сигарет. Блок 4 содержит вопросы, отражающие мнение 
врачей о наиболее эффективных, на их взгляд, методах 
антитабачных мер, а также вопросы, касающиеся пас-
сивного курения. В текущей работе представлены данные 
только по потреблению табачной продукции.

Для минимизации времени заполнения анкеты у вра-
чей с разными статусами курения разработаны пять сце-
нариев, отражающих текущий статус курения. Следуя 
ссылке, участник опроса отвечал только на вопросы, со-
ответствующие выбранному сценарию. При заполнении 
анкеты предусмотрены обязательные ответы на все во-
просы выбранного сценария, что исключало пропуск части 
ответов.

Анализ чувствительности
Не проводили.

Статистические процедуры
При анализе данных рассчитывали частоту потребле-

ния табачной продукции и электронных сигарет. Критерий 
Шапиро–Уилка использовали для оценки нормально-
сти распределения анализируемых данных. Для оценки 
межгрупповых различий применяли тест Манна–Уитни, 
критерии Краскела–Уоллиса и χ2, тест сравнения про-
порций, мультифакторный анализ с использованием 

https://fctc.who.int/news-and-resources/publications/i/item/ncd-progress-monitor-2020
https://fctc.who.int/news-and-resources/publications/i/item/ncd-progress-monitor-2020
https://www.who.int/ru/publications/i/item/9789240032095
https://www.who.int/ru/publications/i/item/9789240032095
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логистической и полиноминальной логистической регрес-
сии. Величину р <0,05 считали критерием статистической 
значимости полученных данных.

РЕЗУЛЬТАТЫ
Формирование выборки

В исследовании приняли участие 254 респондента 
в возрасте от 26 до 76 лет. Доля мужчин составила 31,5% 
(n=80). Средний возраст опрошенных  — 41,7±11,4  года. 

Характеристики выборки
Доля врачей — анестезиологов-реаниматологов в ис-

следовании составила 35,8% (n=91), врачей общей прак-
тики (семейных врачей)  — 64,2% (n=163). Статистически 
значимых различий по возрасту между врачами общей 
практики и врачами — анестезиологами-реаниматолога-
ми не найдено (p >0,05). Однако среди врачей — анесте-
зиологов-реаниматологов доля мужчин была больше, чем 
среди врачей общей практики (56,0 против 17,8%; p <0,05). 

Основные результаты исследования
Распространенность курения. Ежедневно табачные 

изделия курили 13,8% респондентов (n=35), курили перио

дически  — 7,5% (n=19), бросили курить  — 17,7%  (n=45) 
и никогда не курили  — 61,0% (n=155). В исследуемой 
когорте частота курения среди мужчин в настоящее 
время или в прошлом была выше, чем среди женщин 
на 12,8%  [95%  доверительный интервал (ДИ) 1,9–24,6] 
и 16,1% (95% доверительный интервал 5,6–27,6) % соответ-
ственно (p <0,05). Эта тенденция к более высокой частоте 
курения табачных изделий в настоящее время и в про-
шлом среди мужчин, чем среди женщин, сохранялась 
и в группе врачей общей практики, и в группе врачей —
анестезиологов-реаниматологов (рис. 1).

Статистически значимых различий в частоте курения 
табачных изделий в настоящее время, как среди жен-
щин, так и мужчин, между врачами — анестезиологами-
реаниматологами и врачами общей практики не выявле-
но (p  >0,05). Однако доля лиц, отказавшихся от курения 
табачных изделий, среди врачей — анестезиологов-ре-
аниматологов, на первый взгляд, была в 2,7  раза выше, 
чем среди врачей общей практики (отношение шансов 2,7; 
95% ДИ 1,4–5,2). Однако после поправки на пол данные 
различия оказались статистически незначимыми (p >0,05). 
Таким образом, изначально отмеченная более высокая 
частота отказавшихся от курения врачей-анестезиоло-
гов, была связана с большей долей мужчин в этой группе 

Врачи общей практики (семейные врачи)

Врачи — анестезиологи-реаниматологи

Нет, совсем не курю и никогда не курил(а)
Бросил(а)
Да, но не каждый день
Да, каждый день

51,6%

17,3%

13,9%

17,3%

Мужчины

35,3%

35,3%

7,8%

21,6%

Мужчины

71,7%

11,2%

6,7%
10,4%

Женщины

65,0%

17,5%

5,0%
12,5%

Женщины

Рис. 1. Распространенность курения табачных изделий среди врачей общей практики (семейных врачей) и врачей — анестезиологов-реаниматологов.
Fig. 1. Prevalence of tobacco smoking in general practitioners (family physicians) and anesthesiologists and intensive care physicians.
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и более высокой распространенностью курения среди 
мужчин, чем среди женщин. 

Причины начала курения. При опросе в качестве 
наиболее частой причины начала курения все респон-
денты выбирали ответ «Курили друзья» (p <0,05) (рис. 2). 
На втором месте по частоте встречаемости были: куре-
ние родителей и стресс, вызванный работой или учебой. 
Среди других причин начала курения табачных изде
лий мужчины чаще называли службу в вооруженных 
силах Российской Федерации и подростковый протест. 
По сравнению с показателем у врачей общей практики 
(семейных врачей) врачи — анестезиологи-реанимато-
логи на 11,0%  (95%  ДИ 0,4–23,5) чаще начинали курить 
с целью «изменения имиджа». Других статистически 
значимых различий в причинах начала курения между 
врачами общей практики и врачами — анестезиологами-
реаниматологами не выявлено. 

Возраст начала курения. Средний возраст нача-
ла курения у женщин (при возрасте на момент теку-
щего исследования 20–60  лет) составил 19,1±4,6  года, 
у мужчин — 19,4±6,0 лет (p >0,05). При этом опрошенные 

старше 60  лет на момент проведения текущего иссле-
дования начинали курить табачные изделия в более 
юном возрасте: женщины в 13,7±6,1  года, мужчины  — 
в 16,0±2,0 лет (p >0,05). 

Отношение к курению. Согласно полученным резуль-
татам, врачи указали на ряд положительных аспектов ку-
рения. Анестезиологи-реаниматологи, как мужчины, так 
и женщины, в целом на 34,2%  (95%  ДИ  13,0–51,0) чаще 
отмечали больше положительных сторон курения, чем 
врачи общей практики (рис.  3). Кроме того, даже после 
отказа от курения врачи — анестезиологи-реаниматологи 
продолжали считать, что курение является хорошим по-
водом сделать перерыв в работе, отдохнуть или завести 
новые знакомства (p <0,05). 

Отказ от курения. При более детальном анализе 
анкет выявлено, что среди опрошенных, отказавших-
ся от курения, была выше доля мужчин (51,1 против 
27,3% женщин; p  <0,05), и они были старше тех, кто 
никогда не курил или продолжал курить в настоя-
щее время (средний возраст составил 45,4±10,6 против 
40,9±11,4  года; p  <0,05). 
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Рис. 2. Причины, побудившие начать курить врачей общей практики (семейных врачей) и врачей — анестезиологов-реаниматологов.
Fig. 2. Reasons why general practitioners (family physicians) and anesthesiologists and intensive care physicians start smoking.
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ОБСУЖДЕНИЕ
Резюме основного результата исследования

Распространенность курения среди врачей общей 
практики и анестезиологов-реаниматологов состави-
ла 21,3%. В исследуемой когорте частота курения среди 
мужчин в настоящее время или в прошлом была выше, 
чем среди женщин на 12,8 и 16,1% соответственно. Стати-
стически значимых различий по распространенности ку-
рения среди врачей общей практики (семейных врачей) 
и врачей — анестезиологов-реаниматологов не выявлено. 
Однако анестезиологи-реаниматологи, как мужчины, так 
и женщины, в целом на 34,2% чаще отмечали больше по-
ложительных сторон курения, чем врачи общей практики. 
Кроме того, даже после отказа от курения врачи — ане-
стезиологи-реаниматологи продолжали считать, что куре-
ние является хорошим поводом сделать перерыв в работе, 
отдохнуть или завести новые знакомства.

Ограничение исследования
Ограничением исследования является использование 

для анализа выборки согласия. 

Интерпретация основного результата 
исследования

Распространенность табакокурения среди врачей 
в разных странах значительно варьирует, в основном 
демонстрируя тенденцию к снижению с увеличением 
возраста, но в большинстве стран остается высокой, 
часто сопоставимой с популяционной [6, 7]. Система-
тический обзор и метаанализ 246  исследований, вклю-
чивший 497 081  врачей различных специальностей, 
выявил высокую распространенность курения среди 
врачей  — 21%  (95%  ДИ  20–23). Наибольшая распро-
страненность курения среди врачей отмечена в Европе 
и Азии, меньшие значения выявлены в странах Океании. 
Возраст не влиял на распространенность курения  [7]. 
Согласно результатам анкетирования 10 457  врачей не-
отложной помощи в Китае в 2018  г. курили 25,35% 
опрошенных (34,15% мужчин и 1,59% женщин) [8]. 
По данным интернет-опроса представителей различных 
профессий компанией SuperJob в мае 2022  г., в России 
курят 18%  врачей-мужчин, курящих женщин-врачей 
втрое меньше  (6%), бросили курить 29%  врачей-мужчин 
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Рис. 3. Положительные стороны курения, по мнению врачей общей практики (семейных врачей) и врачей — анестезиологов-реаниматологов.
Fig. 3. Positive aspects of smoking according to general practitioners (family physicians) and anesthesiologists and intensive care physicians.
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и 14%  врачей-женщин5. Распространенность табакоку-
рения среди респондентов в настоящем исследовании 
была меньше популяционной (в Российской Федерации 
ежедневно курили 16,4% взрослых в 2022 г.)6 и глобаль-
ной (21%, по данным метаанализа 2021  г.) [7]. В боль-
шинстве стран выявлены гендерные различия в распро-
страненности курения среди врачей: мужчины курили 
больше, чем женщины [2, 7]. Аналогичные различия 
также выявлены в настоящем исследовании.

По данным глобального систематического обзо-
ра и метаанализа самый высокий показатель распро-
страненности курения отмечен среди семейных вра-
чей  (24%), среди врачей хирургических специальностей 
он составил 18%, среди анестезиологов  — 11%  [7]. 
Данные опроса 623  врачей учреждений первичной ме-
дико-санитарной помощи в Российской Федерации 
2022  г. выявили 17,5% курящих респондентов [3]. В на-
стоящем исследовании статистически значимых разли-
чий по частоте курения табачных изделий между вра-
чами  — анестезиологами-реаниматологами и врачами 
общей практики не обнаружено. 

Анализ причин начала курения врачей обеих специ-
альностей выявил влияние ближайшего окружения (роди-
телей, братьев, сестер, друзей). На втором месте по зна-
чимости отмечены стресс и проблемы. С другой стороны, 
положительными сторонами курения, по мнению куря-
щих респондентов и даже куривших в прошлом, явля-
ется уменьшение стресса, повод для перерыва в работе, 
отдыха. Причем анестезиологи-реаниматологи отмечали 
позитивные аспекты курения чаще, чем врачи общей 
практики. Данные многих зарубежных исследований 
также свидетельствуют, что курению врачей способству-
ет большая загруженность, частые стрессовые ситуации, 
что вызывает выгорание [9]. У китайских врачей отделе-
ний неотложной помощи риск тяжелой депрессии был 
в 3,65 раза выше, чем у населения в целом, они испыты-
вали конфликты в семье из-за высокой частоты ночных 
смен [10, 11]. В исследовании A. Pipe и  соавт. основны-
ми препятствиями перед отказом от курения некурящие 
врачи значимо чаще, чем курящие, считали силу воли 
(в 37 против 32% случаев; p <0,001) и отсутствие интереса 
(в 28 против 22% случаев; p <0,001), в то время как куря-
щие врачи чаще считали основным препятствием стресс 
(10 против 16%; p <0,001) [12]. 

В когорте врачей, бросивших курить, было больше 
мужчин, и опрошенные были старше тех, кто никогда 
не курил или продолжал курить в настоящее время. Эти 
данные могут косвенно свидетельствовать об ухудше-
нии здоровья врачей в этой группе, что было мотивацией 
отказа от курения. Причины потребления табака и отказа 
от него подлежат дальнейшим исследованиям.

5	 medvestnik.ru [электронный ресурс]. В России курит почти каждый пятый врач-мужчина. Режим доступа https://medvestnik.ru/content/news/
SuperJob-rasskazal-o-kolichestve-kurilshikov-sredi-vrachei.html Дата обращения: 17.09.2025.

6	 Здравоохранение в России: статистический сборник. Москва: Федеральная служба государственной статистики РФ. 2023. 179 с.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Распространенность курения среди врачей общей 

практики и врачей — анестезиологов-реаниматологов 
составила 13,8% и была меньше популяционной в Россий-
ской Федерации. Значимых различий по этому показателю 
между врачами общей практики и анестезиологами-реа-
ниматологами не было. Учет факторов, способствующих 
курению среди врачей, таких как стресс и необходимость 
короткого отдыха в течение рабочего дня, вызывает необ-
ходимость принять организационные меры в медицинских 
учреждениях и подразделениях для изменений в личном 
поведении врачей и улучшения их состояния здоровья.
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