
— Важнейший итог — снижение числа 
курящих россиян: по данным Минздрава РФ, в 
целом по стране на 17%, — сказал Николай Фе-
дорович. — А еще сокращение производства и 
продажи табака в России на 16%. И, конечно, 
заметное снижение заболеваемости и смерт-
ности от сердечно-сосудистых заболеваний. 
Но самое главное — впервые за последние 
годы увеличился возраст начала курения: если 
раньше дети начинали курить с 10–11 лет, то 
сейчас — с 13 лет. Это тоже плохо, но положи-
тельная динамика наметилась. 

 — Николай Федорович, опять идут раз-
говоры о том, что нынешняя цена пачки си-
гарет — это еще не предел, акцизы и даль-
ше будут расти. Но в первую очередь это 
ляжет нелегким бременем на малоимущих 

курильщиков. Вам их не жалко? 
— Да, у нас сегодня самые низкие акцизы 

на табак, одни из самых дешевых сигарет в 
мире. Одна поездка в метро стоит 50 рублей, 
средняя цена пачки сигарет тоже 50 рублей. 
В начале 90-х такая пачка сигарет с филь-
тром стоила 35 копеек, поездка в метро — 
5 копеек, т.е. стоимость сигарет снизилась 
в 7 раз по сравнению с проездом в метро. 
Конечно, планируется дальнейшее повыше-
ние их стоимости. Сейчас акциз на табак в 
России составляет 38% от стоимости пачки 
сигарет (40 рублей — меньше 1 доллара), а 
согласно рекомендациям Рамочной конвенции 
ВОЗ этот сбор должен составлять не менее 
60–70%. Поэтому будет увеличение акцизов 
сначала до восточноевропейского, а потом 

и до общеевропейского уровня. Увеличение 
сборов в госбюджет от акцизов за последние 
три года уже произошло — в 4 раза! За весь 
2011 год эти сборы составили 100 млрд рублей, 
и за первый квартал 2015 года собрали такую 
же сумму — 100 млрд рублей. При этом идет 
снижение продаж табака.

Должен сказать, есть серьезные успехи: 
закон работает. И в этом смысле помогают кон-
тролирующие органы: МВД, Роспотребнадзор, 
Рособрнадзор, Ространснадзор, МЧС. Кста-
ти, на нарушителей закона неплохо действуют 
штрафы. 

Отрадно и то, что на телеэкранах стали 
меньше показывать актеров с сигаретами. Мно-
гие используют бегущую строку, предупре-
ждающую о вреде курения. А часть молодежных 
каналов вообще не показывает на своих экранах 
курящих людей. 

— Значит, все о�кей? Но курят в России 
по-прежнему много. И запреты, предусмо-
тренные законом, нарушаются на каждом 
шагу, разве не так? 

— Вот это и тревожит. Хотя число куриль-
щиков заметно сокращается, следует признать: 
радикального снижения пока не произошло. 
Считаю, представители ряда профессий, с кого 
люди привыкли брать пример, не должны курить 
при исполнении своих обязанностей. Это врачи, 
учителя, полицейские. На территории боль-
ниц, поликлиник, других медучреждений по-
прежнему можно увидеть курящих людей в бе-
лых халатах. Насколько мне известно, Минздрав 
разрабатывает этический кодекс врача, когда 
курение тех, кто лечит больных, будет осуждать-
ся самим медицинским сообществом.

Считаю, не должны курить в общественных 
местах при исполнении служебных обязанно-
стей и полицейские. Все это очень серьезная 
и большая работа, которую предстоит вести 
нам всем вместе. 

— Все это из области порицания. Хотя 
курение — это тяжелая зависимость, и без 
помощи специалистов самому человеку 
трудно справиться. Вы врач и к тому же 
много лет работаете в комитете Госдумы 
по здравоохранению. Что-то будет пред-
принято в этом плане? И что?

 — Нужны стандарты лечения табачной 
зависимости. Такие правила разрабатываются 
Минздравом, но до сих пор они не утвержде-
ны. Хотя в законе это декларируется, как и то, 
что медицинская помощь по отказу от курения 
должна проводиться бесплатно.

 — А чего курильщикам ждать в ближай-
шей перспективе? Приоткройте тайну. 

— По большому счету, кроме увеличения 
акцизов, ничего. Антитабачный закон и так до-
статочно суров. Но справедлив. Ужесточать 
его еще смысла нет. Когда курящих в стране 
останется 15–20 процентов, тогда можно будет 
подумать и о его ужесточении. В более отда-
ленной перспективе, думаю, будем расширять 
зоны запрета курения. Например, в парках, 
подземных переходах, остановках транспорта. 
Но опять же при условии, когда уже принятые 
меры начнут в полной мере работать.

Александра ЗИНОВЬЕВА. 

Внимание! Цена лечения 120 000 руб. 
Одна московская компания внесет 40 000 руб.

 Не хватает 80 000 руб.
У дочки после рождения были крохотные пятнышки на виске и груди. Мы решили, 
что это родинки. Но они стали увеличиваться, пятно на виске выросло до пяти 
миллиметров, а под кожей появился отек. Обратились в поликлинику, там пред-
положили, что это «детская гемангиома». Для уточнения диагноза нам рекомен-
довали пройти обследование в московском Центре челюстно-лицевой хирургии 
(ЦЧЛХ). Мы приехали на консультацию, и выяснилось, что у Лалиты гиперплазия 
— опухолевидное разрастание сосудов. Врачи говорят, необходимо срочно начать 
лечение. Особенно опасна опухоль на виске: если она разрастется еще больше, 
дочка может ослепнуть на один глаз. В ЦЧХЛ готовы помочь Лалите. Но лечение 
платное. А нам нужную сумму не собрать, у нас две дочки, я не работаю, занимаюсь 
детьми, живем на небольшую зарплату мужа. Пожалуйста, помогите! 

Анна Килочицкая, Москва.

 Требуется операция. 214 000 руб.
Сразу после рождения у сына обнаружили двустороннюю косолапость и посо-
ветовали обратиться к ортопеду. Когда Савелию было два месяца, мы приехали 
на консультацию в Москву, в детскую больницу. Здесь уточнили диагноз: у сына 
не косолапость, а деформация обеих стоп, кроме того, обнаружили отклонения 
и в области пояснично-крестцового отдела позвоночника. В течение нескольких 
лет Савелию проводилось этапное гипсование, но исправить положение стоп 
так и не удалось. Сыну больно ходить, он быстро устает. Я узнала про клинику в 
Ярославле, где имеется большой опыт исправления дефектов стоп у детей. Мы 
приехали в клинику. После обследования врачи сказали, что Савелию необходи-
ма операция. Но у меня нет возможности ее оплатить, воспитываю сына одна, не 
могу выйти на работу, живем на мое пособие и пенсию Савелия по инвалидности. 
Помогите нам, пожалуйста! 

Елена Серебреникова, г. Дзержинский, МО.
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ДЛЯ ТЕХ, КТО ВПЕРВЫЕ ЗНАКОМИТСЯ 
С ДЕЯТЕЛЬНОСТЬЮ РУСФОНДА
Русфонд (Российский фонд помощи) — один из крупнейших 
благотворительных фондов России, создан осенью 1996 года как 
журналистский проект. Проверив письма с просьбами о помощи, 
мы размещаем их на сайте фонда rusfond.ru, в газетах «Коммер-
сантъ», «Московский комсомолец», в эфире «Первого канала», 
социальных сетях, в 64 печатных, телевизионных и интернет-СМИ 
в различных регионах РФ.
Решив помочь, вы берете реквизиты фонда и действуете сами, 
либо отправляете пожертвования через систему электронных 
платежей. Возможны переводы с кредитных карт, электронной 
наличностью и SMS-сообщением, в том числе из-за рубежа (под-
робности на rusfond.ru). Мы просто помогаем вам помогать.  В 
этом выпуске за пожертвования детям мы благодарим компанию 
“М.Видео”.
Читателям и телезрителям затея понравилась: всего за 18 лет со-
брано $191,07 млн. В 2015 году (на 27 мая) собрано 530 949 357 руб. 
Из них детям Москвы и Московской области — 66 219 052 руб. 
Фонд — лауреат национальной премии «Серебряный лучник». 
Награжден памятным знаком «Милосердие» №1 Министерства 
труда и социального развития РФ за заслуги в развитии российской 
благотворительности. Президент Русфонда — Лев Амбиндер, 
лауреат премии «Медиаменеджер России» 2014 года в номинации 
«За социальную ответственность медиабизнеса».

Дорогие друзья! Перед вами первый вы-
пуск совместного проекта «МК» и Русфон-
да в Москве и Московской области. Эти 
публикации с письмами отчаявшихся ро-
дителей будут теперь выходить в газете 
регулярно. Семьям нужна помощь — у них 
тяжело больны дети, и нечем заплатить 
за лечение. Но проект этот для всех: для 
людей, попавших в беду, и для людей 
сострадающих, способных помочь.
Восемнадцать лет назад появился Русфонд 

— журналистский проект помощи тяжелоболь-
ным детям. За эти годы собрано более $190 млн. 
Русфонд стал одной из крупнейших благотво-
рительных организаций России. Наши читатели 
не подменяют, но дополняют госбюджет своими 
пожертвованиями, содействуя спасению тяже-
лобольных детей, внедрению новых медицинских 
технологий, развитию гражданского общества. 
Работа отлажена так, что все авторы опублико-
ванных писем гарантированно получают исчер-
пывающую помощь. Узнав из СМИ — партнеров 
Русфонда о беде родителей, отчаявшихся найти 
деньги на спасение своих детей, читатели помо-
гают оплатить их лечение. С октября 2011 года 
существует совместный благотворительный проект 
Русфонда и «Первого канала». Только в прошлом 
году телезрители, читатели нашего сайта, газеты 
«Коммерсантъ» и других СМИ помогли 2805 детям 
из России и стран СНГ, собрав 1 709 445 214 руб. В 
том числе 152 964 634 руб. вложены в лечение 145 
детей Москвы и Московской области. С февраля 
2015 года Русфонд поддерживают региональные 
филиалы ВГТРК. Партнерами Русфонда стали 
лучшие отечественные и зарубежные медицинские 
центры. Наши представительства открыты в Воро-
нежской, Иркутской, Ленинградской, Нижегород-
ской, Новосибирской, Оренбургской, Ростовской, 
Саратовской, Самарской, Свердловской и Челя-
бинской областях, в Красноярском, Приморском, 
Ставропольском краях, в Башкортостане, Крыму, 
Северной Осетии, Татарстане и Якутии. Идея про-
ста: жители этих регионов помогают спасти своих 
юных земляков.

Теперь мы открыли региональное предста-
вительство Русфонда в Москве и Московской об-
ласти. И очень надеемся на вашу помощь, дорогие 
друзья — читатели «МК». 

Опыт Русфонда ломает многие стереотипы 
массовой благотворительности. Вот социологи 
говорят, что жертвовать люди начинают после 35. 
И эта тенденция не только российская — она ми-
ровая. А если говорить о наших «простых людях», 
утверждают социологи, то они и вовсе равнодуш-
ны. Однако среди наших жертвователей много 
школьников и студентов, пенсионеров и рабочих, 
у которых и компьютера-то еще нет. 

Наши расчеты показывают огромный бла-
готворительный потенциал страны. По данным 
Минюста РФ, в России до девяти тысяч благотвори-
тельных фондов. Правда, большинство существует 
пока только на бумаге — тормозят сложившиеся 
порядки. Известно и как чиновники сдерживают 
развитие благотворительности. 

И все-таки ситуация меняется. В далеком 
теперь 1996 году, когда мы начинали Российский 
фонд помощи (сейчас нас все зовут по имени сайта 
— Русфондом), наши публикации называли газет-
ным снобизмом. Сегодня редкое периодическое 
СМИ не обзавелось собственным благотворитель-
ным проектом.

Я смотрю на фотографии ребятишек, чьи 
истории размещены на этой странице. Этих де-
тей можно спасти. Не хватает лишь денег. Помогая 
этим детям, мы спасаем и самих себя. В какой-то 
момент понимаешь, что всех нас объединяет не 
только гражданство да география, но и еще что-то… 
Чувство, что ты не один, что ты среди своих и что 
друг другу мы не дадим пропасть по одиночке.

ДАРИТЬ ПРИЯТНЕЙ
Улыбка ребенка 
объединяет миллионы 
людей

БЛАГОТВОРИТЕЛЬНОСТЬ

РЕКВИЗИТЫ: 
Благотворительный фонд 
«Русфонд», 
ИНН 7743089883, 
КПП 774301001, 
р/с 40703810700001449489 
в АО «Райффайзенбанк»,
г. Москва, 
к/с 30101810200000000700, 
БИК044525700.
Назначение платежа: 
Организация лечения, 
фамилия и имя ребенка. 
НДС не облагается.
Адрес фонда: 125252,
г. Москва, а/я 50; rusfond.ru; 
e-mail: 
rusfond@rusfond.ru;
moscow@rusfond.ru
Телефоны: в Москве 
8-800-250-75-25 
(звонок бесплатный, 
благотворительная 
линия МТС), 
тел./факс (495) 926-35-63, 
с 10.00 до 20.00.

Мальчику восемь лет. В этом году он не 
строит планов на лето. Можно было бы 
махнуть к папиной родне в Белоруссию, 
чтобы с местными ребятами ловить в 
пруду лягушек, или в Рязань, собирать 
прямо в рот с грядки бабушкину клубни-
ку… Но врачи сказали, что летние кани-
кулы Дима должен провести в больнице. 
Потому что без операции на сердце он 
может стать инвалидом. 
До недавнего времени самым большим го-

рем в жизни Димки из Домодедова был переезд. 
Три года назад родители радовались двухкомнат-
ной квартире в Подольске, а для сына это была 
настоящая трагедия.

— Не поеду, — твердо сказал маленький 
мужчина. — Я не могу бросить своих друзей.

Пришлось повременить с отъездом до вы-
пускного в детском саду. Провожать Диму вы-
бежала вся группа. Мальчишки по-взрослому 
пожали руку своему товарищу и пожелали всего 
хорошего. А девчонки прилипли к окну и долго 
махали ему на прощание.

— Ты не представляешь, папа, как же тяжело 
расставаться с друзьями, — вздохнул будущий 
первоклассник, шмыгая носом.

Однажды, задолго до этого разговора, роди-
тели чуть не расстались с самим Димой. Только он 
не мог этого помнить, потому что ему было тогда 
чуть больше месяца, а родители никогда об этом 
не рассказывали. У здорового вроде бы ребенка 
подскочила температура. Две недели в районной 
больнице врачи собирали анализы и терялись в 
догадках, пока температура у Димы не перевалила 
за сорок. Он не плакал, почти не двигался — весь 
красный, как уголек. Так продолжалось четыре 
страшных дня. Все это время Маша, мама Димы 
носила его на руках и каждую минуту прислуши-
валась: дышит — не дышит?

Наконец кардиолог выслушала сердце Димы. 
Оно ей не понравилось. И кардиограмма не по-
нравилась. И эхограмма. 

— У вас порок сердца, — сказала кардиолог, 
разглядывая черно-белый снимок сердца. — В 
перегородке между желудочками небольшое от-
верстие — 2 мм. Через него происходит выброс 
крови из левой половины сердца в правую. 

— Нас тогда как обухом по голове ударили, — 
вспоминает Димин папа Юра. Он военный и хотел 
воспитать из сына настоящего мужчину. 

А Диму поставили на учет в районной поли-
клинике. Семья Юровых стала жить с Диминым 
диагнозом как с миной замедленного действия, 
которая может сработать в любой момент. Она 
и сработала — через пять лет кардиолог заме-
тила увеличение дефекта в перегородке между 
желудочками сердца и выписала направление в 

Филатовскую больницу в Москве. Диму обследо-
вали и отпустили еще на два года. Порок сердца 
пока никак не сказывался на его развитии.

Быть в форме для Димы очень важно — у него 
много увлекательных занятий. В новой квартире в 
Подольске Дима с папой сами собрали почти всю 
мебель. Процесс оказался настолько захватываю-
щим, что, когда все было готово, Дима раскрутил 
табуретки и собрал их еще раз. В папином гараже у 
него даже есть свой собственный ящик с разными 
инструментами. Как-то папа попросил сына вбить 
гвоздь для полотенца. А когда вернулся, потерял 
дар речи: вся стена была утыкана гвоздями, как 
спина ежа иголками. Эти гвоздики они потом вы-
дергивали до самого вечера и получили от мамы 
нагоняй за то, что опоздали к ужину. 

Вот только посуду Дима мыть не любит. 
— Да, потому что мама заставляет надевать 

свой фартук с дурацкими розочками, — оправ-
дывается Дима. — Уж лучше я в магазин схожу 
или мусор вынесу.

1 сентября 2013 года Дима пошел в первый 
класс и познакомился там с новыми друзьями. 
Каждый день у него по шесть-семь уроков. Но 
Дима с такой нагрузкой справляется не хуже 
других. «Мог бы учиться на одни пятерки, — го-
ворят учителя, — если бы не дисциплина. Очень 
активный мальчик, не может спокойно сидеть 
на одном месте». Самый любимый предмет у 
Димы — физкультура. Вот где можно показать 
всем одноклассникам свою удаль! Он во всем 
старается быть первым и не любит проигрывать. 
Одноклассники его лидерство признают и посто-
янно выбирают капитаном всех команд. 

Но прошлой осенью кардиолог замерила на 
мониторе отверстие в межжелудочковой перего-
родке и выписала освобождение от спортивных 
занятий в школе. Окошко в сердце увеличилось 
до критических размеров: 4 мм х 2,5 мм.

— Ждать больше нельзя, — объявили врачи 
в Филатовской больнице. — Увеличились сердеч-
ные желудочки. Если не сделать операцию, то 
растянутся легкие. А это уже серьезная угроза 
жизни. 

В Филатовской больнице готовы помочь 
Диме. Но он прописан в Московской области, 
и поэтому квоты на высокотехнологичное, до-
рогостоящее лечение в больнице не имеющей 
федерального статуса ему не положены. Значит, 
операция платная.

От инвалидности родители Димы отказа-
лись. Не стали пугать сына и попросили учителей 
не говорить об этом в классе. Потому что дру-
зья все равно не поверят, что их капитан может 
проиграть из-за какого-то маленького окошка в 
сердечной перегородке.

Светлана Иванова.

Лев Амбиндер,
президент Русфонда, 
член Совета при 
Президенте РФ 
по развитию 
гражданского 
общества и правам 
человека 

>> ИЗ СВЕЖЕЙ ПОЧТЫ 

>> МОСКОВСКИЙ ПРОЕКТ РУСФОНДА

Руководитель ЦЧЛХ 
Виталий Рогинский 
(Москва): 
«У Лалиты гипер-
плазия кровеносных 
сосудов, реактивный 
процесс, для которого 
характерно избы-
точное разрастание 
капилляров. Лечение 
данного заболевания 
продолжительное, 
займет около года. 
Начать терапию не-
обходимо как можно 
скорее».

Руководитель ЗАО 
«Современные 
медицинские 
технологии. Клиника 
Константа» Юрий 
Филимендиков 
(г. Ярославль): 
«У Савелия деформа-
ция обеих стоп. Хирур-
гическим способом 
мы исправим дефект, 
выведем стопы в пра-
вильное положение, 
и нагрузка будет 
распределяться 
равномерно». 

Если вы решите спасти Диму Юрова, пусть вас не смущает цена спасения. Любое ваше 
пожертвование будет с благодарностью принято. Деньги можно перечислить в Русфонд 
или на банковский счет Диминого папы Юрия Николаевича Юрова. Все необходимые 
реквизиты на сайте Русфонда. Можно воспользоваться и нашей системой электронных 
платежей, сделав пожертвование с банковской карты или электронной наличностью, в 
том числе и из-за рубежа. Спасибо!

Экспертная группа Русфонда.

Стоимость операции на сердце составляет 300 000 руб.

Заведующий отделением кардиохирургии Детской городской клинической 
больницы №13 им. Н.Ф.Филатова Владимир Ильин (Москва): 
«У Димы дефект межжелудочковой перегородки. Левый желудочек увеличивается 
в объеме, работает с перегрузкой. При таком пороке могут повредиться створки 
аортального клапана, а это уже потребует операции и на клапане. Чтобы избежать 
серьезных осложнений, мальчику необходима операция на открытом сердце — 
закрытие дефекта межжелудочковой перегородки с использованием «заплаты» из 
специальной ткани гортекс».

В 2015 году 904 694 телезрителя Первого 
канала и 785 читателей Русфонда, а также 
12 компаний оказали исчерпывающую по-
мощь (66 219 052 руб.) 60 тяжелобольным 
детям из Москвы и Московской области. 
Оплачены: операции по поводу врож-
денного порока сердца Денису Кустрею 
(3 года, 984 703 руб.), Еве Котляровой (2 
года,1 760 477 руб.), Мише Мартынову (3 не-
дели, 472 493 руб.) из Москвы, Полине Тара-
совой (5 лет, 1 319 425 руб., г. Клин), Родиону 
Саталкину (4 мес., 2 114 204 руб., Солнечно-
горский район), Никите Герасимову (полтора 
года, 2 785 259 руб., г. Апрелевка); лечение 
детского церебрального паралича стоимо-
стью 199 900 руб. Артему Письменскому (2 
года, г. Красногорск) и Алене Лисуновой (6 
лет, Москва), Альбине Махмудовой (16 лет, 
199 740 руб., Москва), Виолетте Санько (6 
лет, 99 500 руб., г. Лобня), Алихану Попкову 
(5 лет, 199 200 руб., г. Балашиха)... 

КАПИТАН 
НЕ СДАЕТСЯ
Диму Юрова 
спасет операция 
на сердце
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Лалита Килочицкая, 
6 месяцев, гиперплазия 
кровеносных сосудов. 
Требуется лечение. 80 000 руб. 

Савелий Посредников, 
8 лет, деформация обеих стоп.
Требуется лечение. 214 000 руб.

Для спасения Димы Юрова не хватает  300 000 руб.

ПОЛНЫЙ СПИСОК НА САЙТЕ РУСФОНДА

>> КОМУ МЫ УЖЕ ПОМОГЛИ

КАК ПОМОЧЬ

Редакция благодарит Русфонд 
за предоставленную информацию
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РЕКВИЗИТЫ ДЛЯ ПОМОЩИ ЕСТЬ В ФОНДЕ. ВОЗМОЖНЫ ЭЛЕКТРОННЫЕ ПОЖЕРТВОВАНИЯ (ПОДРОБНОСТИ НА САЙТЕ РУСФОНДА).

“МОСКОВСКИЙ КОМСОМОЛЕЦ”   
29 мая 2015 года 
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Сеть сурдологических центров

АДРЕС, ТЕЛЕФОНСПЕЦИАЛИЗАЦИЯ
Современная хирургия катаракты и глаукомы.

Эксимерлазерная коррекция близорукости, дальнозоркости, 
астигматизма

Слуховые аппараты по сниженным ценам!
Спешите приобрести слуховой аппарат до повышения цен! 

Пенсионерам скидки! Выезд на дом

Отличное зрение в любом возрасте — это возможно!
Помощь при катаракте и глаукоме.

Эксимерлазерная хирургия.
Детская офтальмология

НАЗВАНИЕ

ОФТАЛЬМОЛОГИЧЕСКАЯ 
КЛИНИКА

Николай ГЕРАСИМЕНКО, первый 
заместитель председателя 

Комитета Госдумы по охране 
здоровья:  «Следует признать: 

радикального снижения числа 
курящих в России не произошло»

ФОРУМ
Сегодня, в канун Всемирного дня без табака, в Центральном выставочном 

комплексе «Экспоцентр» начал свою работу V Всероссийский форум «Здоровье 
или табак», организованный Госдумой и Минздравом РФ при поддержке 

ВОЗ. Мы попросили председателя форума Николая Герасименко подвести 
предварительные итоги действия в нашей стране антитабачного федерального 

закона №15 «Об охране здоровья граждан от воздействия окружающего 
табачного дыма и последствий потребления табака» в 2013–2014 гг. 

ТАБАЧНЫИ ОБМАН

«Бросить курить очень легко — я 
уже много раз бросал», — писал 

выдающийся американский писатель, 
журналист и общественный деятель 

Марк Твен. И не бросил, но хотя бы 
«...взял себе за правило никогда 

не курить больше одной сигареты 
одновременно». А известный автор 

бестселлера «Легкий способ бросить 
курить» и заядлый курильщик Аллен 

Карр главным при этом считал 
преодоление страха. И оба они правы: 

если очень захотеть, то отказаться от 
сигарет можно. 

Кстати, это подтверждает и российский 
опыт последних лет. После подписания нашей 
страной Рамочной конвенции ВОЗ по борьбе 
против табака (2008 год) и принятых антитабач-
ных федеральных законов курить бросили 17% 
россиян, а 18% стали курить меньше. Процесс в 
сторону сокращения числа курильщиков в нашей 
стране может идти и дальше, если цена пачки 
сигарет будет повышена на 100 рублей, о чем 
заявили 46% опрошенных. 

Как известно, в 2013 году в России был 
принят антитабачный закон «Об охране здо-
ровья граждан от воздействия окружающего 
табачного дыма и последствий потребления 
табака». Курение было запрещено в госучреж-
дениях, больницах, театрах, музеях, самолетах, 
санаториях. Летом 2014 года запретили курить 
в гостиницах, кафе и ресторанах, в поездах, 
на вокзалах и в аэропортах. Кроме того, была 
ограничена продажа сигарет, а демонстрацию 
фильмов со сценами курения стали сопрово-
ждать социальной рекламой. Как работает закон 
на практике? Сегодня мы и попытаемся подвести 
некоторые итоги. 

Закон работает
(83% россиян поддерживают антитабачные 

меры)
 В апреле-мае этого годам ВЦИОМ про-

вел мониторинг исполнения антитабачного за-
кона в заведениях общественного питания и 
опрос населения об отношении к мерам против 
курения. Проверке подвергли 1822 заведения 
общественного питания в городах: Красноярск, 
Сочи, Казань, Самара, Санкт-Петербург, Вологда, 
Череповец, Димитровград, Ульяновск, Иваново, 
Владимир, Оренбург, Архангельск, Псков, Мур-
манск, Ставрополь, Москва, Киров, Новосибирск, 
Кострома, Йошкар-Ола, Тверь, Чебоксары. И вот 
какие получены результаты… 

 Курение сигарет и сигар в помещениях 
кафе, ресторанов и баров

 В 93% заведений общепита курение не 
зафиксировано. Нарушения отмечались лишь в 
1% кафе и ресторанов и в 4,5% баров и ночных 
клубов.

 Другие нарушения
 В 92,4% заведений общепита соблюдают 

требование закона и устранили зоны и залы для 
курящих. Но в 1,8% кафе и ресторанов и в 2,4% 
баров и ночных клубов все же были места для 
курения. В 92,3% заведений даже пепельниц на 
столиках не было, но они стояли в 1,4% кафе и 
ресторанов и в 4,2% баров и ночных клубов.

 Знаки о запрете курения
 В 47,9% заведений у входа не было знаков 

утвержденного образца о запрете курения, а в 

61,1% заведений они отсутствовали и внутри 
помещений.

 Отношение населения к мерам против 
курения 

 Проведен квартирный опрос 1600 респон-
дентов в 46 субъектах страны (в 130 населен-
ных пунктах 9 федеральных округов, включая 
Крымский).

Употребление табака: большая 
часть населения России не курит (66%), 
доля курящих составляет 34%, но 17% 
опрошенных отметили, что выкури-
вают минимум одну пачку в день.

Среди курящих — 52% муж-
чин, доля курящих женщин — 
19%. Абсолютное большинство 
женщин (76%) ответили, что никогда 
не курили.

Отношение к введенным 
мерам против курения: в целом 
подавляющее большинство (83%) одо-
бряют введенные меры запрета курения 
в общественных местах, а доля тех, кто не 
поддерживает антитабачные меры, не пре-
вышает 10%.

Наибольшее одобрение получили запреты 
на курение на территориях образовательных 
учреждений (91%), в общественном транспорте 
(90%), в местах занятия спортом (90%) и культур-
ных учреждениях (89%).

Опрошенные респонденты в большей сте-
пени поддерживают запрет рекламы табачной 
продукции, чем запрет на ее выкладку в мага-
зинах (80% и 67% соответственно).

Отношение к повышению цен на табак
Почти 2/3 опрошенных поддерживает повы-

шение цен на сигареты до цены, менее доступной 
детям. Идею направить часть средств от табачных 
акцизов на социальные нужды поддерживают 
84% опрошенных.
Сравнение результатов опросов 
ВЦИОМ разных лет
Запрет на курение в общественных местах
■  февраль 2013 года — 

поддерживали 76% опрошенных
■  июль 2014 года — 

поддерживали 74% опрошенных
■  апрель 2015 года — 

поддерживают 83% опрошенных
Запрет на выкладку табачных изделий в 
магазинах
■  февраль 2013 года — 

поддерживали 59% опрошенных
■  июль 2014 года — 

поддерживали 67% опрошенных
■  апрель 2015 года — 

поддерживает 67% опрошенных

Запрет на рекламу табачных изделий
■  февраль 2013 года — поддерживали 79% 

опрошенных
■  апрель 2015 года — поддерживают 80% 

опрошенных
Итак, основные выводы столь глобального 

мониторинга звучат так: в России наметилась 
тенденция к снижению потребления табака 

и количества выкуриваемых сигарет; 
в целом соблюдаются запреты на ку-

рение в помещениях кафе, рестора-
нов и баров (спустя 10 месяцев по-
сле их введения — в 93% случаев); 
нарушения в основном связаны 
с отсутствием знаков «курение 
запрещено» и в помещениях, и 
на входе в них. 

А что касается самих граж-
дан, то большинство россиян по-

ложительно оценивают принимае-
мые правительством меры в борьбе 

с курением. И позитивно относится 
даже к идее возможного повышения цен 

на сигареты, лишь бы снизить их доступность 
для детей. Разделяют они и идею о направлении 
части средств от табачных акцизов на социаль-
ные нужды.

В качестве положительных результатов дей-
ствия антитабачного закона эксперты называют и 
такие факты: открытие электронной библиотеки 
профилактических материалов о вреде курения; 
«горячей линии» помощи желающим бросить 
курить; запуск мобильного приложения «Здесь 
не курят. Сообщите о нарушениях антитабачного 
закона».

 «Шереметьево» пока не дымит 
В минувшую среду в Общественной пала-

те РФ прошли слушания о запрете курения в 
аэропортах. Участники обсудили последствия 
запрета курительных комнат в аэропортах и воз-
можное их возвращение. Дело в том, что ранее в 
Общественную палату обратилось руководство 
аэропорта «Шереметьево» с просьбой провести 
общественные слушания по вопросу курительных 
комнат на территории аэропорта. По словам 
представителей «Шереметьево», данная мера 
стала яблоком раздора между курящими и не-
курящими пассажирами. Курящие жалуются на 
отсутствие специализированных помещений, 
а некурящие — на запах от курения в туалетных 
кабинах. Кроме того, якобы в туалетах и иных по-
мещениях периодически случаются возгорания 
и задымления от непотушенных сигарет. 

Увы, консенсус пока не найден. Предстоит 
дальнейшее расследование и изучение ситуации. 
И «Шереметьево» пока дымить не будет. 

Александра ЗИНОВЬЕВА. 

31 МАЯ — ВСЕМИРНЫЙ 
ДЕНЬ БЕЗ ТАБАКА 

БРОСИТЬ КУРИТЬ ЛЕГКО. 
УДЕРЖАТЬСЯ ТРУДНО

Россияне позитивно относятся даже 
к возможному повышению цен на сигареты, 

лишь бы снизить их доступность для детей
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