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залежністю організму від нікотину як хімічної 
речовини. На компенсацію фізичної залежності 
від нікотину спрямована низка методів для замі-
щення/доставки нікотину, до яких належать 
нікотинові пластирі, жувальні гумки, таблетки, 
розчини та електронні пристрої доставки ніко-
тину (ЕПДН). Останніми роками група ЕПДН 
та електронні сигарети (ЕС) набули настільки 
широкого розповсюдження серед населення сві-
ту, що ВООЗ представила доповідь про них на 
шостій сесії Конференції сторін рамочної кон-
венції ВООЗ з боротьби проти тютюну (2014).

Слід зазначити, що минуло вже понад 10 років 
з часу першого серійного випуску ЕС, і за цей 
час було проведено чимало досліджень різних 
аспектів їхнього використання. А втім, основну 
стурбованість експертів викликає брак чіткої 
єдиної думки з приводу їхньої безпеки для 
здоров’я та ефективності як методу боротьби з 
курінням. Водночас на тлі подібної невизначе-
ності думок ЕС набувають все більшої популяр-
ності в світі, зокрема і в Україні. Серед країн 
світу основне вживання цих пристроїв припадає 
на КНР, США та деякі країни ЄС, проте вони 

Боротьба з тютюновою залежністю є важли-
вою медико-соціальною проблемою сього-

дення. Це пов’язано як з поширеністю куріння 
серед населення, так і його впливом на стан 
здоров’я самого курця і оточення. 

Попри активну антитютюнову пропаганду, 
майже 11,5 млн українців частину пенсій, зар-
плат та стипендій витрачають на сигарети. Ак -
тивними курцями є третина людей віком від 18 
до 25 років, а кожен другий залежний від тютю-
ну першу цигарку викурив до 12 років. В Україні 
куріння стає опосередкованою причиною смерті 
людей віком понад 35 років у кожному п’ятому 
випадку [5].

При цьому майже 80 % курців в Україні 
висловлюють бажання кинути курити [3], проте 
лише частина з них реально починає боротьбу із 
залежністю, а успіху досягає ще менше. Невдалі 
спроби позбавитися від цієї звички пов’язані з 
чималою кількістю факторів та причин, почина-
ючи із соціального оточення і закінчуючи власне 
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заборонені в Бразилії, Канаді, Данії, Туреччині, 
Норвегії, Австралії, Уругваї та Йорданії. Норми 
застосування ЕС регламентують законодавст-
вом і в нашій країні, зокрема законом України 
«Про заходи щодо попередження та зменшення 
вживання тютюнових виробів і їх шкідливого 
впливу на здоров’я населення» заборонено вико-
ристовувати ці пристрої в громадських місцях 
[4]. При цьому в Україні немає жодного науко-
вого дослідження, присвяченого ЕС. Логічно, що 
й поінформованість українських лікарів зі згада-
ного питання низька. З іншого боку, через дефі-
цит даних клінічних досліджень бракує єдиних 
норм щодо виготовлення та імпорту ЕС, а це 
своєю чергою сприяє появі великої кількості 
підробок. Так, японські дослідники виявили в 
кількох зразках рідини для ЕС високий вміст 
формальдегіду та ацетальдегіду, а британські 
жур налісти BBC під час власного розслідування 
в одній із рідин знайшли діаце тил, який є по -
тужним канцерогеном. Крім того, брак регла-
ментів та норм призводить до значно го утруд-
нення виконання згаданого вище закону в час-
тині заборони використання в громадських міс-
цях, адже власне самого визначення ЕС в ньому 
немає. 

Перш ніж говорити про сучасний стан дос лід-
жень (вивчення теми) щодо ЕС у сві товій літе-
ратурі, доцільно звернутися до історії вина-
й дення та вдосконалення згаданих виробів. Пер-
ший прототип ЕС розробив Герберт Гілберт ще 
в 1963 р. Пристрій випускав пару з тютюновим 
ароматом, але без нікотину. Однак тоді винахід 
був не актуальним, бо куріння було популярним, 
і питання боротьби з ним не стояло так гостро. 
Тому його винахід так і не здобув визнання [9]. 
А вже в 2003 р. в Китаї Хон Лік винайшов ЕС в 
сучасному вигляді [20]. Його метою було ство-
рення пристрою, який міг би повністю або хоча 
б частково захистити курців та оточення  від  
згубного впливу тютю нового диму, а в ідеалі 
допомогти позбавитися від тютюнової залеж-
ності. Він успішно поєднав нікотин та пропілен-
гліколь, а також додав до  мішок, відтворивши 
смак сигарети та імітував ши куріння. Перші 
креслення пристрою ЕС з розпилювачем з’яви-
лися в квітні 2003 р., й одразу були за  патентовані. 

Через рік компанія Golden Drahon Holding ви -
пустила перший зразок ЕС, а  через кілька 
місяців — пов ноцінну партію. З часом їх удос ко-
налювали, з’являлись нові смаки та аро мати. ЕС 
стрімко набували популярності в усьому світі. 
В Америці винахід завоював кілька нагород, 
поступово ЕС з’явилися в інших краї нах, стали 
завойовувати ринок. Почали виго товляти різно-
манітні моделі [28].

Таким чином ЕС набули чималого поширення 
в світі. Їх випускають понад 450 брен дів. Об’єм 
продажу ЕС за 2014 р. становив 795 млн доларів 
у США, що відповідає 19,6 млн одиниць про-
дукції [11]. У світі суми від продажу ЕС за 
2014 р. сягнули 2,475 млрд доларів США. За -
гальна кількість курців ЕС, за попередньою 
оцінкою, нині становить майже 45 млн, а дорос-
лих осіб, які вживали ЕС, наразі 6,7 % у світі. 
Серед учнів старших класів це 10 %. За 6 міс 
кинули курити після переходу на ЕС 31 % [13].

Загалом ЕС становить собою пристрій для 
доставки нікотину з отриманням пари шля хом 
нагрівання багатоатомних спиртів (рис. 1). 

Вона має нескладну конструкцію, основними 
елементами якої є: акумуляторна батарея, елект-
ронний дозатор-розпилювач (нагрівальний при-
стрій, атомайзер), електроніка, контейнер з рі -
диною для парування (капсули, картриджі) та 
димові шашки (опційно) [21]. Багато виробни-
ків випускають різні аксесуари, такі як USB-за -
ряд ний пристрій, автомобільний зарядний при-
ст рій, чохол для транспортування. Електроніка 
може бути реалізована на базі мікропроцесора з 
перемикачем у одному із трьох варіантів залеж-
но від моделі. Це вакуумний датчик для вияв-
лення потоку повітря, акустичне перемикання 
або ручне у вигляді кнопки. Вона має активізу-
ва ти розпилювач, а у деяких моделях мікро-
процесор також активізує на кінці пристрою 
світловий вогник, який імітує світіння сигарет. 
Димові шашки (для міні-сигарет) становлять 
собою змінний картридж, заповнений спеціаль-
ною рідиною, що містить пропіленгліколь (від 
50 до 99,6 %), рослинний гліцерин, нікотин (від 
0 до 3,6 %), ароматичні добавки. Картридж має 
два отвори: один для виходу пари, другий — для 
прийому електрики від акумулятора або під’єд-
нання до розпилювача. До складу рідин для ЕС 
зазвичай входять: дистильована вода, харчова 
добавка E1520 — пропіленгліколь; харчова 
добавка E422 — гліцерин; нікотин. Можна вико-
ристовувати й інші складники: антиокислювач, 
органічні кислоти та ін. Склад рідини варіює 
залежно від виробника, найчастіше це пропілен-
гліколь (54,4 %), нікотин (0,6 %), рослинний 
гліцерин (35,0 %), дистильована вода (10,0 %). 

Рис. 1. Конструкція типової ЕС
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Рідини можуть містити різну кількість нікотину. 
Інформацію про концентрацію нікотину в рідині 
для парування друкують на пляшці або картрид-
жі зі стандартною позначкою «мг/мл». Картрид жі 
або рідини класифікують за вмістом нікотину в 
рідині: без нікотину (0 мг/мл), суперлегкі (від 1 
до 9 мг/мл), легкі (від 10 до 13 мг/мл), міцні 
(13—18 мг/мл), дуже міцні (19—36 мг/мл) [26].  
При цьому в одній звичайній сигареті в середньо-
му міститься 0,8 мг нікотину, а за один повноцін-
ний прийом ЕС (від першої до останньої затяжки) 
в середньому споживають 0,1 мл рідини [1]. У та -
кій кількості міститься 0,1 мл ⋅ 16 мг/мл = 1,6 мг 
нікотину (для прикладу взято споживання лег-
ких картриджів). На перший погляд, це в 20 ра -
зів більше за дозу нікотину в одній сигареті. 
Однак встановлено, що після викурювання зви-
чайних сигарет рівень нікотину в крові підніма-
ється в середньому на 15 нг/мл, водночас як 
після використання електронних — на 1,5 нг/мл. 
Тобто реальна кількість спожитого нікотину в 
разі вживання ЕС становитиме: 1,6/10 = 0,16 мг. 
Це в 0,8/0,16 = 5 — у п’ять разів менше нікотину, 
ніж у разі куріння звичайних сигарет [2]. А втім, 
останнім часом у літературі почали з’яв лятися 
дані, які свідчать про певну некорект ність подіб-
них порівнянь з причини викорис тання у про-
цесі виробництва рідин нікотину, який швидше 
і повноцінніше всмоктується, ніж натуральний 
нікотин сигарет.

Дослідження ЕС у світі набувають усе біль-
ших масштабів. Переважно вивчають безпеч-
ність та ефективність застосування ЕС, зокрема 
в боротьбі з курінням. 

Очевидно, перш за все варті уваги результати 
досліджень мотивів переходу на ЕС. Так, за дани-
ми K. Angus і G. Hastings, 95 % опитуваних вказа-
ли, що вважають ЕС менш шкідливими для 
здоров’я, 93 % — дешевшими, 95 % — чистішими 
(щодо довкілля та оточення), 76 % — не зумовлю-
ють пасивного куріння, а 73 % — новіші та модні 
[6]. Варто зазначити, що поширеність ЕС у Євро-
пі та світі від 2008 р. зросла щонайменше вдвічі. 
Пробували вживати ЕС до 7 % осіб у Європі та 
США [16]. У інших дослідженнях також вказу-
ють, що 72 % споживачів ЕС спочатку курили 
звичайні сигарети [12]. Особ ливо насторожують 
дані про зростання популярності ЕС серед під-
літків, зокрема в США, Поль щі, Латвії, Фін-
ляндії та Кореї. Так, у 2012 р. 20,3 % учнів серед-
ньої школи та 7,2 % вищих шкіл повідомили про 
застосування ЕС, при цьому до того ніколи не 
курили звичайні сигарети [8]. Ще більшої уваги 
потребує той факт, що підлітки, які пробували 
ЕС, потім зі значно вищою ймовірністю перехо-
дили на звичайні сигарети [18].

Нині досліджують вплив ЕС на організм лю -
дини. Серед них на особливу увагу за  слуговує 
пропіленгліколь. Ця речовина подразнює очі, а 
за тривалого та постійного вживання спричинює 
порушення роботи центральної нервової систе-
ми, поведінки, впливає на роботу селезінки. 
Крім того, під час паріння проліленгліколь пере-
творюється на пропіленоксид, а ця речовина є 
канцерогеном класу 2В. Гліцерол же утворює 
акролеїн, який подразнює верхні ди  хальні шля -
хи [14]. 

Активно обговорюють ефекти ЕС на клітин-
ному рівні. Було виявлено, що вони впливають 
на альвеоли у щурів, як і звичайні сигарети. 
А нещодавно S. Chen, K. Schweitzer і спів авт. 
повідомили про руйнування парою ЕС моноша-
ру епітеліоцитів, а також прозапальні ефекти та 
оксидативний стрес у щурів [10]. T. Sussan, 
S. Gajghate, R. Thimmulappa і співавт. також вка-
зують на зниження захисту легень від бактерій 
та вірусів у щурів на тлі вживання ЕС [22].

Доведено, що ЕС зумовлюють підвищення 
діастолічного кров’яного тиску та пульсу, значне 
збільшення концентрації карбоксигемоглобіну в 
крові, що асоційовано з вмістом карбону моно-
оксиду в парі ЕС [17]. Також було виявлено, що 
після користування ЕС такі показники дихання, 
як резистентність та провідність дихальних шля-
хів, суттєво не порушуються [23]. Однак ті кур-
ці, що перейшли на ЕС після звичайних, скар-
жилися на су  хий кашель, дертя в горлі, поверх-
невість ди  хання. Також були клінічні випадки 
ліпоїдної пневмонії, фібриляції передсердь та 
навіть смерті в осіб, які вживають ЕС [15].

Позаяк у багатьох клінічних дослідженнях 
намагаються відповісти на запитання, чи допо-
можуть ЕС в боротьбі з тютюнокурін ням. Відо мо, 
що під час куріння дістають задоволення не лише 
від прийому нікотину, а й від самого процесу, 
смакових, зорових, тактильних відчуттів. Тому в 
разі відмови від куріння людина стикається не 
лише з потребою в нікотині, а й психологічною 
залежністю. Унікальність методу за  сто сування 
ЕС полягає в тому, що під час користування ними 
імітується процес куріння. Це допомагає полег-
шити психологічні труднощі [25]. 

А втім, вірогідних даних про ефективність ЕС 
у боротьбі з нікотиновою залежністю немає. 
Натомість є дані, які це заперечують, зокрема 
йдеться про сильнішу психологічну залежність 
від ЕС. Адже більшість курців вважають ЕС 
абсолютно безпечними, тому з часом не можуть 
відмовитися від них і не виліковуються від ніко-
тинової залежності, а часто споживають ще біль-
ші дози нікотину, ніж раніше [7]. Результати 
дослідження групи осіб з тютюновою залежніс-
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тю, які не мали проблем зі здоров’ям, засвідчу-
ють виразніший ефект ЕС порівняно з плацебо 
(плацебо — 4 %, ЕС — 9 %; два дослідження, 
вірогідність: низька), а також з нікотиновими 
пластирами (нікотинові пластирі — 44 %, ЕС — 
61 %; вірогідність дуже низька) щодо позбавлен-
ня тютюнової залежності [19]. 

Дослідження за участю осіб із серцевими не -
компенсованими хворобами з Центру Онаніса із 
кардіологічної хірургії свідчать, що 81 % пацієн-
тів відмовилися від звички курити за допомогою 
ЕС, при цьому значна частина перестала вико-
ристовувати звичайні сигарети вже на першому 
місяці експерименту [3]. Однак, очевидно, тут 
була мотивація для відмови, і приписувати цю 
заслугу лише ЕС буде не зовсім коректно. 

Зі здорових осіб повністю відмовилися від 
звичайних сигарет у разі переходу на ЕС лише 
18 % [27]. При цьому зменшення кількості вику-
рених звичайних сигарет протягом дня спостері-
галось у понад 50 % пацієнтів [24].

Таким чином, дослідження ілюструють недо-
статню узгодженість та цілісність думки науков-
ців і лікарів щодо безпечності використання ЕС 
і ефективності ЕПДН для власне бо  ротьби з 
тютюнокурінням. Наразі дослідження згаданої 
теми актуальні, проте можуть виникати трудно-
щі щодо цієї проблеми. Проблематика подаль-
ших наукових досліджень та кроків ме  дичної 
спільноти, очевидно, повинна мати кілька про-
відних напрямів. Насамперед мають розглядати 
перспективи вивчення довготривалих ефек тів 
цих пристроїв, що на даний момент неможливо 
з причини відносної новизни ЕПДН. Крім того, 
потрібне чітке регламентування санітарних, тех-
нологічних та медичних норм вироблення й 
застосування ЕС, що також активно розгляда-
ють на рівні профільних комітетів провідних 
країн світу. 

При цьому варто відзначити якісно позитивні 
сторони досліджень згаданої тематики у світі. Це 
передусім реальне звернення уваги та ви с віт-
лення проблеми на провідних конференціях, 
з’їз дах пульмонологів, зокрема Європейського 
респіраторного товариства та 16-ї всесвітньої 
конференції ВООЗ. Крім того, тематику актив-
 но дос лід жують на клітинному рівні, що дає 
змогу повніше зрозуміти біохімічні та фізіоло-
гічні ефекти вживання ЕС. Позитивна динаміка 
росту кількості осіб, які вживають ЕС, також дає 
більше простору для спостережень над ефекта-
ми цих пристроїв. Звісно, не можна не сказати й 
про збільшення варіантів методик досліджень 
пристроїв.

В Україні своєю чергою головною проблемою 
вивчення означеної теми є те, що наразі тут уза-

галі немає жодного дослідження з приводу ЕС. 
Ймовірно, це одна з причин низької поінформо-
ваності лікарів. Звертає на себе увагу й брак 
будь-яких санітарно-гігієнічних норм в Україні 
для цих пристроїв, і як наслідок — велика кіль-
кість неякісних продуктів на ринку, ре  альний 
хімічний склад яких може не відповідати зазна-
ченому. Ефективної перевірки та регламенту-
вання продажу таких виробів немає, що також 
дає більше простору для рекламної компанії 
виробників ЕС у висвітленні лише їхніх пози-
тивних ефектів. А втім, до розгляду Верхов ною 
Радою України 22.04.2015 р. внесено законопро-
ект Закону України «Про внесення змін до де -
яких законодавчих актів України щодо розпо-
всюдження та реклами електронних сигарет», 
який має передбачати обмеження продажу ЕС 
(зокрема заборону їх неповнолітнім) та заборо-
ну реклами пристроїв на території України. 

Оскільки в Україні таких досліджень не про-
водили, а в цьому, безперечно, є потреба, ми в 
якості першого етапу дослідження провели опи-
тування курців електронних та звичайних сига-
рет (111 респондентів, які вживають звичайні 
сигарети, та 28, які користуються ЕС) за допо-
могою розробленого нами опитувальника. 

Мета роботи — вивчення ключових питань 
застосування ЕС в Україні. 

Встановлено, що про ЕС в Україні знають 
майже 91 % (95 % ДІ: 0,84; 0,95) курців. Окрім 
того, 54 % (95 % ДІ: 0,44; 0,63) з них думали про 
можливість переходу на ЕС (рис. 2). 

Це знову ж таки підтверджує актуальність та 
критичність потреби в дослідженні цієї теми. 
Мало того, найчастіше про ЕС дізнаються від 
друзів та знайомих — 35 % (95 ДІ: 0,26; 0,44), з 
Інтернету та реклам — відповідно 8 % (95 % ДІ: 
0,04; 0,15) та 7 % (95 % ДІ: 0,03; 0,14) і жодного 
разу — від лікарів (рис. 3), що свідчить про 
доцільність висвітлення означеної тематики 
серед медичних працівників. 

Водночас головним приводом для можливого 
переходу на ЕС (рис. 4) 22 % (95 % ДІ: 0,18; 0,36) 
курців звичайних сигарет назвали бажання 
кинути курити, а 15 % (95 % ДІ: 0,11; 0,23) — 
високу вартість сигарет.

Варто зазначити, що серед можливих причин 
переходу на ЕПДН погіршення стану здоров’я 
поряд із прикладом друзів та знайомих посідало 
останнє місце в структурі — по 11 % (95 % 
ДІ: 0,06; 0,19), а за результатами опитування 
осіб, що вже вживають ЕС, 71,4 % (95 % ДІ: 0,62; 
0,81) опитаних до переходу на ЕС пред’являли 
скарги, які вони по  в’язували з курінням. Це свід-
чить, з одного боку, про важливість соціального 
фактора як одного з провідних у структурі моти-
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вів тютюнокуріння, з іншого — про відносно 
низьку значущість скарг пацієнтів-курців як 
мотиву відмови від тютюнової залежності. 

Лише 32,1 % осіб (95 % ДІ: 0,17; 0,50) курців 
ЕС з часом відмовилися від звичайних сигарет, 
а лише 35,7 % (95 % ДІ: 0,20; 0,54) припинили 
курити (рис. 5). 

Це означає, що ЕС не можна розглядати як 
надійний засіб для боротьби з тютюнокурінням. 
При цьому в 46,4 % (95 % ДІ: 0,29; 0,64) опиту-
ваних скарги, які пов’язували з тютю но курінням, 
зникли через 1 міс, а ще у 42,8 % (95 % ДІ: 0,26; 
0,60) — через 1—2 міс після переходу на ЕС. 
Тобто ЕС, за даними опитування, виявилися 

достатньо ефективними щодо усунення негатив-
них виявів тютюнокуріння (кашель, серцебиття 
тощо) у 89,2 % пацієнтів. 

Таким чином, обізнаність та зацікавленість 
населення з приводу питання вживання ЕС 
досить високі. ЕС ефективні щодо усунення нега-
тивних виявів тютюнокуріння, хоча менше трети-
ни курців ЕС з часом повністю позбуваються цієї 
шкідливої звички, а більша частина продовжує 
використання ЕПДН. Це дає змогу припустити 
формування у них залежності від ЕС, що підтвер-
джує застереження ВООЗ на шостій сесії Кон -
ференції Сто рін рамочної конвенції ВООЗ з 
боротьби проти тютюну.

Рис. 2. Результати опитування курців звичайних 
сигарет

Рис. 5. Ефективність ЕС як замінника звичайних сигарет

Рис. 3. Джерела, з яких опитувані дізнаються про ЕС

Рис. 4. Причини можливого переходу на ЕС
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А.В. Ваколюк, А.Е. Богомолов
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Комплексная характеристика устройств доставки никотина — 
электронных сигарет — как средства борьбы  
с табачной зависимостью 

Последние годы электронные сигареты (ЭС) получили широкое распространение. При этом 
сегодня в Украине нет ни одного научного исследования, посвященного ЭС. В данном исследовании 
представлены результаты обработки последних литературных данных по этой проблеме и опроса 
курильщиков обычных сигарет и электронных. Его результаты свидетельствуют, что 90 % украинцев 
слышали о ЭС, но только 32,1 % со временем полностью исключили прием никотина, из них 71,4 % — 
после перехода на ЭС. Итак, можно утверждать, что ЭС эффективны в устранении жалоб, связанных 
с табакокурением, однако пока ЭС нельзя рассматривать как безопасные и эффективные средства 
для полного отказа от табакокурения. 

Ключевые слова: электронные устройства доставки никотина, электронные сигареты, никотин, 
борьба с табачной зависимостью, психологическая зависимость от курения, пропиленгликоль, кар-
боксигемоглобин крови, молодежь, Европейское респираторное сообщество.
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A.V. Vakolyuk, A.E. Bogomolov
National Pirogov Memorial Medical University, Vinnytsya, Ukraine

Complex description of nicotine delivery devices —   
electronic cigarettes as way to combat tobacco addiction  

In recent years, electronic cigarettes (EC) gained widespread. Thus today in Ukraine there is no scientific 
study regarding the EС. In the following research, the recent findings of data on this issue were published 
and polls smoking conventional cigarettes dedicated to the EС. Data of prevalence of the EC usage among 
Ukrainians indicate that 90 % have heard of the EC; as a result of the evaluation of their effectiveness in the 
fight against tobacco, it was found that only 32.1 % of the time completely excluded nicotine intake, but 
71.4 % reported having lost their complaints related to smoking after the switching to the EC.  So it could 
be claimed that the EC are effective in addressing complaints related to smoking, but so far the EC cannot 
be considered as a safe and effective means for complete smoking cessation.

Key words: electronic nicotine delivery devices, electronic cigarettes, nicotine, the fight against tobacco 
addiction, psychological dependence on smoking, propylene glycol, blood carboxyhemoglobin, youth, the 
European Respiratory Society.
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