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Реферат. Введение. Изучены взаимосвязи никотиновой зависимости и пассивного курения со степенью 
тяжести хронической обструктивной болезни легких у курильщиц репродуктивного возраста. Цель исследо-
вания – изучить влияние никотиновой зависимости и пассивного курения на формирование степени тяжести 
хронической обструктивной болезни легких у курящих женщин репродуктивного возраста. Материал и методы. 
На основании разработанной методики анкетирования анализировались степень никотиновой зависимости у 
пациенток на фоне наличия и, или, отсутствия пассивного курения (по результатам анкетирования) у женщин 
репродуктивного возраста. Курящие 107 пациенток фертильного возраста были разделены на две группы – с 
пассивным курением и без пассивного курения. Группа контроля – 42 некурящие женщины, не имеющие хрони-
ческих заболеваний. Диагноз хроническая обструктивная болезнь легких поставлен на основании клинических 
рекомендаций Российского респираторного общества (2021). В ходе исследования проведен анализ полученных 
данных, с последующим сравнением результатов между группами курящих пациенток с пассивным и без пас-
сивного курения, на фоне группы контроля. Результаты позволили определить есть ли статистически значимая 
связь между пассивным курением и степенью никотиновой зависимости при формировании хронической об-
структивной болезни легких. Достоверность результатов оценивалась с помощью методов параметрической и 
непараметрической статистики. Перед применением всех методов статистического исследования проверялось, 
подчиняется ли выборка гауссовскому (нормальному) закону распределения. Переменные, не подчиняющиеся 
нормальному закону распределения или закон распределения которых не определялся, анализировались при 
помощи непараметрического метода статистики: критерия χ2

 Пирсона. Результаты и их обсуждение. Средний 
возраст курящих пациенток 26,5 лет. Средний индекс курильщиц составил 6,59 пачко-лет. Индекс курильщиц 
превышал середину показателя, способствующего формированию хронической обструктивной болезни легких 
(10 пачко-лет), что характерно для молодого возраста и стажа курения. Установлено, что степень никотиновой 
зависимости взаимосвязана со степенью хронической обструктивной болезни легких со статистически значи-
мой достоверностью. Выводы. Пассивное курение в дополнение к активному курению сокращает временные 
характеристики степени тяжести хронической обструктивной болезни легких.
Ключевые слова: степень никотиновой зависимости, женщины репродуктивного возраста, хроническая об-
структивная болезнь легких.
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Abstract. Introduction. We studied the nicotine addiction stage and secondhand smoke interrelationships with the 
chronic obstructive pulmonary disease severity in smokers of reproductive age. Aim of the study was to research in the 
nicotine addiction and secondhand smoke impact upon the development of chronic obstructive pulmonary disease severity 
in smoking women of reproductive age. Materials and Methods. Using the questionnaire methodology developed, 
the nicotine addiction stage was analyzed in reproductive women with and without secondhand smoke (based on 
questionnaire survey outcomes). There were 107 smoking female patients of reproductive age divided into two groups: 
Those with secondhand smoke and those without it. Observational group consisted of 42 non-smoking women without 
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any chronic diseases. Chronic obstructive pulmonary disease was diagnosed based on the clinical recommendations of 
the Russian Respiratory Society (2021). The data obtained during the study were analyzed followed by the comparison 
of the outcomes between the groups of smoking patients with secondhand and non-secondhand smoking, against the 
observational group. The outcomes led us to determine whether there is a statistically significant relationship between 
secondhand smoke and nicotine addiction stage in the development of chronic obstructive pulmonary disease. The 
reliability of the outcomes was assessed using the methods of parametric and nonparametric statistics. Before using 
all statistical research methods, we checked whether the sampling complied with the Gaussian (normal) distribution 
law. Variables that did not obey the normal distribution law or those with the uncertain distribution law were analyzed 
using a nonparametric statistical method, i. e., Pearson criterion. Results and Discussion. Average age of the smoking 
patients is 26.5 years. Average index of smokers was 6.59 pack-years. The smokers’ index exceeded the middle of the 
indicator contributing to the chronic obstructive pulmonary disease development (10 pack – years), which is typical for 
a young age and their smoking experience. It was found that the nicotine addiction stage correlates with the chronic 
obstructive pulmonary disease severity with a statistically significant reliability. Conclusions. Secondhand smoke in 
addition to active smoking, reduces the temporal characteristics of chronic obstructive pulmonary disease severity.
Keywords: nicotine addiction stage, women of reproductive age, chronic obstructive pulmonary disease.
For reference: Dzyubailo AV, Lotkov VS. Analysis of the nicotine addiction and secondhand smoke relationship with the 
chronic obstructive pulmonary disease severity in smoking women of reproductive age. The Bulletin of Contemporary 
Clinical Medicine. 2024; 17(2): 40-44. DOI: 10.20969/VSKM.2024.17(2).40-44.

В ведение. Хроническая обструктивная 
болезнь легких (далее – ХОБЛ) является 

хроническим воспалительным заболеванием, кото-
рое характеризуется прогрессирующим течением 
с периодическими обострениями и обратимостью 
обструкции менее 15% объема форсированного 
выдоха в первую секунду (далее – ОФВ1) при 
бронходилатационном тесте. Существует несколько 
факторов риска, способствующих развитию ХОБЛ 
[1]. Курение – наиболее значимый фактор риска 
развития заболевания. 

Большинство пациентов с ХОБЛ – курильщики 
или бывшие курильщики. Табачный дым раздра-
жает и повреждает дыхательные пути, вызывая 
воспаление бронхов, а также повреждение стенок 
альвеол. Это приводит к ухудшению функции легких 
и нарушению обмена газов [2-5].

Употребление табачных изделий среди женского 
населения неуклонно растет. По данным ВОЗ из 1 
млрд. курильщиков в мире более 200 миллионов 
составляют женщины [6]. Количество курящих 
женщин в России за последние 5 лет увеличилось 
более чем в два раза [7]. В среднеспециальных и 
в высших учебных заведениях насчитывается наи-
большее количество курящих девушек в возрасте от 
14 до 19 лет [8, 9]. В настоящее время порядка 50% 
употребляющих табак женщин не оставляют данную 
привычку и на протяжении всего срока гестации. 
Таким образом, опираясь на ряд исследований, 
включая эпидемиологические исследования распро-
страненности ХОБЛ с учетом факторов риска С.А. 
Бабанова, можно утверждать, что возраст пациентов 
не ограничен 40 годами и старше [9, 10]. 

Медицинское сообщество данный факт застав-
ляет задуматься о возникающих проблемах при 
зачатии, вынашивании и рождении здорового по-
томства [11]. Несмотря на то, что вопрос о пассивном 
курении обсуждается в последнее время достаточно 
активно, количество проведенных исследований в 
этом направлении немногочисленно [12, 13].

Материал и методы. Курящие 107 пациенток 
фертильного возраста были разделены на две 
группы: без пассивного курения и с пассивным ку-
рением. Группу контроля составили 42 некурящие 
женщины, не имеющие хронических заболеваний. 

Диагноз хронической обструктивной болезни легких 
поставлен на основании клинических рекоменда-
ций Российского респираторного общества (2021). 
Степень тяжести ХОБЛ определялась согласно 
классификации степени тяжести ограничения ско-
рости воздушного потока при ХОБЛ (основанная на 
постбронходилатационном ОФВ1). Степень никоти-
новой зависимости и наличие пассивного курения 
определялось с помощью теста Фагерстрема и 
опросника Прохаска. Достоверность результатов 
оценивалась с помощью методов параметрической 
и непараметрической статистики. Перед примене-
нием всех методов статистического исследования 
проверялось, подчиняется ли выборка гауссовскому 
(нормальному) закону распределения. Полученные 
данные обрабатывались с помощью программы 
Statistica 10, Microsoft Excel 2010.

Результаты и их обсуждение. Средний воз-
раст курящих пациенток – 26,5 лет. Средний индекс 
курильщиц – 6,59 пачко-лет. Индекс курильщиц 
превышает середину показателя, способствующего 
формированию ХОБЛ (10 пачко-лет), подтверждая 
молодой возраст и небольшой стаж курения. Статус 
курения учитывал стаж курения, как фактора риска 
развития ХОБЛ. Обращает на себя внимание тот 
факт, что пациенток с тяжелой и крайне тяжелой 
степенью ХОБЛ нет, также, как и наличие пациен-
ток без диагноза ХОБЛ. Это связанно с молодым 
возрастом курильщиц и относительно небольшим 
стажем курения. 

В обоих группах курящих женщин преобладают 
пациентки с возрастом от 18 до 32 лет, с сохране-
нием тенденция высокой степени мотивации отказа 
от курения. 

В подгруппах более старшего возраста коли-
чество замотивированных отказаться от курения 
значительно меньше. По–видимому это связанно с 
более длительным периодом табакокурения и нали-
чием сформировавшейся никотиновой зависимости.

Оценивая, взаимосвязи степени никотиновой 
зависимости (НЗ) и степени тяжести ХОБЛ у ку-
рильщиц, установлено, что степень никотиновой 
зависимости взаимосвязана со степенью хрониче-
ской обструктивной болезни легких со статистически 
значимой достоверностью (p≤0,005). 
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При этом, необходимо отметить, что в группе 
курящих женщин без пассивного курения опреде-
ляется большее количество пациенток без нико-
тиновой зависимости и с легкой степенью тяжести 
ХОБЛ (Таблица №1). Распределение между легкой 
и средней степенью тяжести ХОБЛ в зависимости от 
степени никотиновой зависимости также происходит 
не равномерно. При легкой степени тяжести ХОБЛ 
определяется увеличение степени никотиновой за-
висимости вплоть до высокой, тогда как при средней 
степени тяжести ХОБЛ нет пациенток с высокой 
степенью никотиновой зависимости (Рис.1). 

В группе курящих пациенток с наличием пас-
сивного курения прослеживается иная тенденция 
(Таблица №2). 

Большее количество пациенток без никотиновой 
зависимости имели легкую и среднюю степень тя-
жести ХОБЛ. При увеличении степени никотиновой 
зависимости большее количество курильщиц опре-
делялось в группе с высокой степенью никотиновой 
зависимости (Рис.2). 

В данном контексте можно предположить, что 
пассивное курение в дополнении к активному ку-
рению усиливает степень тяжести ХОБЛ, что уже 

Т а б л и ц а  1
Взаимосвязь степени никотиновой зависимости со степенью тяжести ХОБЛ в группе курильщиц  

без пассивного курения (n = 53)
Ta b l e  1

Nicotine addiction stage relationship with the COPD severity in the group of female smokers  
without secondhand smoke (n = 53)

Степень никотиновой зависимости Степень тяжести 
ХОБЛ

Степень тяжести 
ХОБЛ

Степень тяжести 
ХОБЛ Всего

Нет Легкая Средняя по стр.
Нет 2 16 7 25
Очень слабая 7 0 2 9
Слабая 3 0 0 3
Средняя 1 4 6 11
Высокая 0 5 0 5
Всего 13 25 15 53

Нет 8,00 64,00 28,00 47,17
Очень слабая 77,78 0,00 22,22 16,98
Слабая 100,00 0,00 0,00 5,66
Средняя 9,09 36,36 54,55 20,75
Высокая 0,00 100,00 0,00 9,43
Всего 24,53 47,17 28,30
хи–квадрат Пирсона: 37,9021, сс=8, p=,000008

Рис. 1. Взаимосвязь степени никотиновой зависимости со степенью тяжести ХОБЛ в группе курильщиц  
без пассивного курения

Fig.1. Nicotine addiction stage relationship with the COPD severity in the group of smokers without secondhand smoke
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НЕТ СЛАБАЯОЧЕНЬ СЛАБАЯ СРЕДНЯЯ ВЫСОКАЯ 

нет ХОБЛ легкая степень тяжести ХОБЛ

Взаимосвязь степени никотиновой зависимости со степенью 
тяжести ХОБЛ в группе курильщиц без пассивного курения 

(n - 53)

стедняя степень тяжести ХОБЛ
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было нами установлено в ранее проведенных ис-
следованиях [15, 16].

Вывод. Анализ взаимосвязи НЗ и пассивного 
курения со степенью тяжести ХОБЛ у курящих 
женщин репродуктивного возраста подтвердил 
влияние пассивного курения в дополнение к актив-
ному, способствуя прогрессированию хронической 
обструктивной болезни легких. Средний возраст 
курящих пациенток – 26,5 лет. Средний индекс 
курильщиц – 6,59 пачко-лет. Индекс курильщиц 
превышает середину показателя, способствующего 
формированию ХОБЛ (10 пачко-лет), подтверждая 
молодой возраст и небольшой стаж курения. В све-
те этих фактов принятие мер для предотвращения 
курения и помощи курильщикам бросить вредную 
привычку является важной задачей для обществен-
ного здравоохранения. 
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Fig.2. Nicotine addiction stage relationship with the COPD severity in the group of smokers with secondhand smoke
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