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ВЛИЯНИЕ ЭЛЕКТРОННЫХ СИГАРЕТ И СИСТЕМ НАГРЕВАНИЯ ТАБАКА  
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Аннотация. Цель: сравнить состояние пародонта у трех категорий пациентов: курильщиков электронных 
сигарет (ЭС), курильщиков систем нагревания табака (СНТ) и некурящих с учетом возраста и пола. Материал 
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и методы. Проведен комплексный анализ 1754 карты: 1122 — курильщиков ЭС, 632 — курильщиков СНТ. В ка-
честве группы сравнения (ГС) использованы данные 566 некурящих пациентов. Пациенты всех групп разделены 
на подгруппы в зависимости от возраста и пола. Клиническое состояние пародонта оценивали по стоматологи-
ческим индексам и показателям. Результаты. Преобладающим в группах лиц ЭС, СНТ и ГС являлся гингивит. 
Частота гингивита у лиц группы ЭС с возрастом уменьшается; в группе СНТ — увеличивается. В ГС гингивит 
регистрировали во всех возрастных группах. Частота острого пародонтита максимальна у пациентов группы 
ЭС и СНТ в возрасте 35–39 лет; в ГС — в возрасте 30–34 лет. Частота гингивита и острого пародонтита у лиц 
группы СНТ и ЭС в большей степени выражена у женщин; в ГС эти показатели практически равны. Частота ре-
гистрации хронического локализованного пародонтита максимальна у пациентов группы ЭС и СНТ в возрасте 
40–44 лет (в ГС — в 45–50 лет); при этом у лиц группы СНТ он в большей степени выражен у женщин, а в группе 
ЭС — у мужчин. Частота регистрации хронического генерализованного пародонтита у лиц всех групп в большей 
степени выражена у женщин. Заключение. Использование ЭС и СНТ является негативным фактором, обуслов-
ливающим возникновение заболеваний пародонта.

Ключевые слова: курение, здоровье полости рта, электронная сигарета, вейпинг, система нагревания табака
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Abstract. Objective: to compare the characteristics of the periodontal condition in three categories of patients: 
smokers of electronic cigarettes, smokers of tobacco heating systems and non-smokers, taking into account age and 
gender. Material and methods. A comprehensive analysis of 1754 patient-smoker records was carried out: 1122 — 
electronic cigarettes (ES), 632 — tobacco heating systems (SNT). Data from 566 non-smokers were used as a control 
group (GC). Patients of all groups were divided into subgroups depending on age and gender. The clinical condition of 
the periodontium was assessed by dental indices and indicators. Statistical data analysis was performed using Micro-
soft Excel and Statistica 64 ver. 20.0 programs. Results. Gingivitis prevailed in the groups of persons with ES, SNT and 
GS. The frequency of gingivitis in the ES group decreases with age, while in the SNT group it increases. Among HS 
patients, gingivitis was recorded in all age groups. The frequency of acute periodontitis was highest in patients of the 
ES and SNT groups aged 35–39 years. In the Civil Code — at the age of 30–34 years. The frequency of gingivitis and 
acute periodontitis in persons of the SNT and ES group is more pronounced in women. In GS, these figures are almost 
equal. The frequency of registration of chronic localized periodontitis in persons of the SNT group is more pronounced 
in women, in the ES group these figures are higher in men. The frequency of registration of chronic general periodontitis 
in persons of all groups is more pronounced in women. Conclusion. The results of the study proved that the use of ES 
and SNT is a negative factor causing the occurrence of periodontal diseases.

Keywords: smoking, oral health, electronic cigarette, vaping, tobacco heating system

1Введение. Курильщики подвержены более вы-
сокому риску развития заболеваний пародонта. Эта 
взаимосвязь была показана в  многочисленных ис-
следованиях, в том числе доказана зависимость свя-
зи «доза — реакция» между интенсивностью курения 
и  риском пародонтита, поскольку, как  количество 
выкуриваемых сигарет, так и продолжительность ку-
рения положительно связаны с риском заболевания 
пародонта [1].

Курение является значительным фактором риска 
заболеваний пародонта и потери зубов, как показано 
в нескольких клинических исследованиях, сравнива-
ющих курильщиков и  некурящих. Величина относи-
тельного риска заболевания пародонта, связанного 
с  курением, оценивается в  разных исследованиях 
от 1,4 до 5,0 [2, 3].

За  последнее десятилетие распространение 
электронных сигарет (e-сигарет) и СНТ во всем мире 
увеличилось в  геометрической прогрессии [4]. Эти 
продукты были предложены в  качестве негорючих 
альтернатив традиционным табачным изделиям, 
таким как  сигареты, которые могут уменьшить не-
гативные последствия для  здоровья, связанные 
с  табачным дымом [5]. Однако общее воздействие 
на здоровье и безопасность использования этих про-
дуктов, в том числе с учетом возраста и пола, оста-
ются неясными, что обусловливает актуальность ис-
следования по выявлению особенностей состояния 
пародонта у пациентов-курильщиков ЭС и СНТ с уче-
том возраста и пола.

Цель  — сравнить состояние пародонта у  трех 
категорий пациентов: курильщиков электронных 
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сигарет, курильщиков систем нагревания табака 
и некурящих с учетом возраста и пола.

Материал и методы. В исследовании проведен 
комплексный анализ 1754 электронных стоматоло-
гических медицинских карт пациентов-курильщиков, 
которые по  результатам анамнестического опро-
са были разделены на  две группы в  зависимости 
от  предпочитаемого типа курения (ЭС  — 1122 па-
циента, СНТ — 632 пациента). В качестве ГС были 
использованы 566 электронных стоматологических 
медицинских карт некурящих пациентов. Пациен-
ты всех трех групп были разделены на  подгруппы 
в зависимости от возраста и пола. С целью рассмо-
трения особенностей влияния электронных сигарет 
и систем нагревания табака на состояние пародон-
та использовали Международную классификацию 
заболеваний пародонта (ВОЗ), которая включает 
гингивит, острый пародонтит, хронический локализо-
ванный пародонтит, хронический генерализованный 
пародонтит.

Статистический анализ данных проводили на ос-
новании пакетов прикладных программ Microsoft 
Excel и с помощью специализированного программ-
ного обеспечения Statistica 64 ver. 20.0. (StatSoft 
Inc). Из-за ассиметричного распределения значений 
данные анализировались с  помощью непараметри-
ческих критериев. Рассчитывались долевое соотно-
шение пациентов внутри групп, максимальные и ми-
нимальные значения признака, медианное значение 
и процентильное расхождение 25 и 75 %. Для попар-
ной оценки статистически значимых отличий между 
группами использован критерий Манна — Уитни. До-
стоверность различий в частотах признаков оценива-
лась при уровне значимости р<0,05.

Результаты. Долевое соотношение гингивита 
и острого пародонтита в анализируемых группах па-
циентов составили 44,3 и  33,8 % (группа ЭС), 46,7 
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и 29,7 % (группа СНТ), тогда как в ГС эти показате-
ли составили 49,1 и 23,3 % соответственно (рис. 1). 
Выявлено статистически достоверное отличие в по-
казателях доли выявленного гингивита между груп-
пами ЭС и ГС на  уровне р=0,009 с  преобладанием 
показателя в  группе ЭС. Тогда как между показате-
лями доли острого пародонтита выявлено статисти-
чески значимое различие между группами ЭС и  ГС 
(р=0,007), между группами СНТ и ГС (р=0,017) с пре-
обладанием показателя в группе ЭС.

Частота встречаемости хронического локали-
зованного пародонтита у  курильщиков ЭС была 
на  уровне 12,9 %, у  лиц группы СНТ этот показа-
тель составил 12,8 %, тогда как в ГС доля пациентов 
с  выявленным хроническим локализованным паро-
донтитом составила 15,7 %. Хронический генерали-
зованный пародонтит диагностировали у  166 паци-
ентов  — из  которых 9 %  — курильщики ЭС, 10,7 % 
составляли группу СНТ, остальные 11,8 % пациентов 

входили в  ГС. Статистически достоверного отличия 
в  показателях доли выявленных хронических ло-
кализованного и  генерализованного пародонтитов 
между группами не были установлены, но показате-
ли преобладали в ГС.

Анализ данных диагностической структуры паро-
донта в зависимости от возраста (рис. 2) показал то, 
что частота гингивита у лиц группы ЭС с возрастом 
уменьшается с 30,6 % в возрасте 20–24 года до 26,8 % 
в возрасте 35–39 лет, тогда как в группе СНТ часто-
та выявленной патологии пародонта увеличилась 
с  17,6 % в  возрасте 20–24  года до  36,6 % обследо-
ванных в возрасте 35–39 лет при полном отсутствии 
гингивита у  пациентов более старшей возрастной 
группы. Выявлено статистически достоверное от-
личие в  показателях доли выявленного гингивита 
между возрастными группами пациентов на  уровне 
р=0,009 с  преобладанием показателя в  группе па-
циентов ЭС более молодого возраста (20–24  лет), 

Рис. 1. Диагностическая структура заболеваний рта в анализируемых группах, %

Рис. 2. Структура заболеваний пародонта в группах исследования в зависимости от возраста, %
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в группе пациентов СНТ старшей возрастной группы 
(35–39  лет). В  отличие от  этих показателей, среди 
пациентов ГС гингивит регистрировали во всех воз-
растных группах с его динамикой от 14,4 % в возраст-
ной группе 20–24 года до 7,2 % в возрастной группе 
45–50 лет.

Частота острого пародонтита была максимальной 
у пациентов группы ЭС и СНТ в возрасте 35–39 лет 
с частотой встречаемости 49,9 и 35,6 % обследован-
ных пациентов соответственно, минимальные пока-
затели встречаемости острого пародонтита у  паци-
ентов группы ЭС и СНТ регистрировали в возрасте 
20–24 года с частотой встречаемости 7,4 % и 13,8 % 
обследованных пациентов соответственно. Следует 
отметить полное отсутствие доли пациентов групп ЭС 
и СНТ с острым пародонтитом в старшей возрастной 
группе (45–50 лет). В ГС частота острого пародонтита 
была максимальной в возрасте 30–34 года с часто-
той встречаемости 28,8 % пациентов, минимальные 
показатели встречаемости острого пародонтита у па-
циентов ГС регистрировали в  возрасте 20–24  года 
с частотой встречаемости 3,8 % обследованных.

Частота хронического локализованного пародон-
тита была максимальной у  пациентов группы ЭС 
и СНТ в возрасте 40–44 года с частотой встречаемо-
сти 52,4 и 40,7 % обследованных пациентов соответ-
ственно, минимальные показатели встречаемости 
хронического локализованного пародонтита у  боль-
ных группы ЭС и СНТ регистрировали в возрасте 30–
34 года и 45–50 лет соответственно с частотой встре-
чаемости 4,8 % для  группы ЭС и  7,4 % для  группы 
СНТ среди обследованных пациентов соответствен-
но. В ГС частота хронического локализованного па-
родонтита была максимальной в возрасте 45–50 лет 
с  частотой встречаемости 60,7 % пациентов, мини-
мальные показатели встречаемости хронического 
локализованного пародонтита у пациентов ГС реги-
стрировали в возрасте 25–29 лет с частотой встре-
чаемости 1,1 % обследованных. Следует отметить 
полное отсутствие доли пациентов с  хроническим 

локализованным пародонтитом всех анализируемых 
групп в младшей возрастной группе (20–24 года).

Частота хронического генерализованного паро-
донтита была максимальной у  пациентов группы 
ЭС и  СНТ в  возрасте 40–44  лет с  частотой встре-
чаемости 77,2 и  35,3 % обследованных пациентов 
соответственно, минимальные показатели встреча-
емости хронического локализованного пародонтита 
у пациентов группы ЭС и СНТ регистрировали в воз-
расте 45–50 лет и 30–34  года соответственно с  ча-
стотой встречаемости 10,9 % для группы ЭС и 23,5 % 
для  группы СНТ среди обследованных пациентов 
соответственно. В  ГС частота хронического генера-
лизованного пародонтита была максимальной в воз-
расте 45–50 лет с частотой встречаемости 95,5 % па-
циентов. Следует отметить полное отсутствие доли 
пациентов с  хроническим генерализованным паро-
донтитом всех анализируемых групп в  возрастных 
группах от 20 до 34 лет.

Анализ данных диагностической структуры за-
болеваний пародонта в зависимости от пола (рис. 3) 
показал то, что частота гингивита у лиц группы СНТ 
в большей степени выражена у женщин, чем у муж-
чин  — 51,9 против 43,6 % соответственно (р=0,08), 
в группе ЭС эти показатели составили 51,5 % у жен-
щин против 39 % у мужчин (р=0,006). В ГС эти пока-
затели составили 47 % для пациентов женского пола 
и 51,2 % — мужского пола (р=0,09).

Частота регистрации острого пародонтита у  лиц 
группы СНТ в  большей степени была выражена 
у  женщин, чем  у  мужчин  — 40,2 против 22,6 % со-
ответственно (р=0,002), в группе ЭС эти показатели 
составили 38,3 % у женщин против 30,4 % у мужчин 
(р=0,062). В  ГС эти показатели составили 23,2 % 
для  пациентов женского пола и  23,5 %  — мужско-
го пола (р=0,38). Частота регистрации хрониче-
ского локализованного пародонтита у  лиц группы 
СНТ в большей степени была выражена у женщин, 
чем  у  мужчин  — 18,4 против 9 % соответственно 
(р=0,001), в  группе ЭС эти показатели составили 
12,6 % у  женщин против 13,2 % у  мужчин (р=0,37). 

Рис. 3. Структура заболеваний пародонта в группах исследования в зависимости от пола, %
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В ГС эти показатели составили 15,8 % для пациентов 
женского пола и 15,7 % — мужского пола (р=0,77). Ча-
стота регистрации хронического генерализованного 
пародонтита у  лиц группы СНТ в  большей степени 
была выражена у женщин, чем у мужчин — 25,8 про-
тив 7,7 % соответственно (р=0,001), в группе ЭС эти 
показатели составили 11,1 % у женщин против 7,5 % 
у мужчин (р=0,003). В ГС эти показатели составили 
12,3 % для пациентов женского пола и 11,4 % — муж-
ского пола (р=0,45).

Обсуждение. В  процессе анализа полученных 
результатов исследования выявлено то, что острый 
пародонтит чаще встречается среди потребителей 
ЭС, реже среди пациентов группы СНТ со статисти-
чески достоверным преобладанием над пациентами 
ГС. При этом отмечено то, что пациенты ГС в боль-
шей степени, что  статистически достоверно, были 
подвержены поражению пародонта в  виде гинги-
вита при  их  сравнении с  группой курильщиков ЭС, 
но  не  отличались по  этому показателю от  группы 
СНТ.

Статистические данные последних лет свиде-
тельствуют об увеличении числа курящих, в том чис-
ле женщин, молодежи, подростков. Учащаются слу-
чаи более раннего возраста начала курения за счет 
распространения во  всем мире современных спо-
собов доставки табака или его заменителей [6]. Со-
гласно результатам настоящего исследования, у лиц 
с зависимостью от ЭС и СНТ частота более тяжелых 
форм воспалительных заболеваний тканей пародон-
та увеличивалась с возрастом, частота заболеваний 
пародонта и  степень их  тяжести была выше среди 
женщин группы СНТ. Эти данные подтверждают ряд 
более ранних исследований [7, 8].

Зафиксированы статистически достоверные от-
личия в динамике возрастных групп, а также в пока-
зателях между группами ЭС и  СНТ в  плане более 
тяжелых форм воспалительных заболеваний тканей 
пародонта в группе ЭС по сравнению с группой СНТ 
при  их  использовании в  более молодом возрасте. 
Статистически достоверные отличия были выявлены 
между пациентами женского пола групп СНТ и  ЭС 
с ГС по показателю встречаемости гингивита, тогда 
как  среди мужчин, наоборот, гингивит достоверно 
чаще регистрировался в ГК, чем в группах ЭС и СНТ. 
При  этом в  группах ЭС и  СНТ мужчины в  мень-
шей степени болели всеми формами пародонтита, 
чем в ГС (без статистически достоверной разницы), 
тогда как среди женщин группы СНТ с большей до-
лей вероятности разовьются острый либо хрониче-
ский пародонтиты, чем в группе ЭС и ГС (с статисти-
ческой достоверностью на уровне р<0,001).

Заключение. Итак, острый пародонтит чаще 
встречается среди потребителей ЭС, реже — среди 
пациентов группы СНТ со  статистически достовер-
ным преобладанием над  пациентами ГС. При  этом 
отмечено, что пациенты ГС в большей степени стати-
стически достоверно были подвержены поражению 

пародонта в виде гингивита при их сравнении с груп-
пой курильщиков ЭС, но не отличались по этому по-
казателю от группы СНТ. У лиц с зависимостью от ЭС 
и  СНТ встречаемость более тяжелых форм вос-
палительных заболеваний тканей пародонта была 
значительно выше в  старших возрастных группах, 
увеличение частоты заболеваний тканей пародонта 
и степень их тяжести характерна для женщин группы 
СНТ. Статистически достоверные отличия были вы-
явлены между пациентами женского пола групп СНТ 
и ЭС с ГС по показателю встречаемости гингивита, 
тогда как  среди мужчин, наоборот, гингивит досто-
верно чаще регистрировался в ГК, чем в группах ЭС 
и СНТ.
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