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Заболеваемость психическими и поведенческими расстройствами в связи 
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The incidence of mental and behavioral disorders due to the use of 

psychoactive substances. Yesterday. Today. Tomorrow. 

 

 Аннотация. В последние годы наблюдается тенденция к расширению 

спектра распространяемых наркотических веществ, их более пагубному 

воздействию на организм человека, увеличивается число людей, вовлеченных в 

аддиктивные расстройства, изменяются условия и способы их 

распространения с учетом информационно-коммуникационных технологий, 

средств и способов доставки. 

В статье приведен обзор данных, иллюстрирующих изменение 

структуры заболеваемости психическими и поведенческими расстройствами 

за последние 70 лет. Обозначены аспекты, которые требуют корректировки 

и рассмотрения с учетом сегодняшних реалий. 

Ключевые слова: зависимость от психоактивных веществ, 

последствия употребления, структура химических зависимостей, 

реабилитация аддиктивных расстройств. 

 Annotation. In recent years, there has been a tendency to expand the range of 

distributed narcotic substances, their more harmful effects on the human body, the 

number of people involved in addictive disorders is increasing, the conditions and 

methods of their distribution are changing, taking into account information and 

communication technologies, means and methods of delivery. 

The article provides an overview of data illustrating the change in the 

structure of the incidence of mental and behavioral disorders over the past 70 years. 

The aspects that need to be adjusted and considered taking into account today's 

realities are outlined. 

Keywords: dependence on psychoactive substances, consequences of use, 

structure of chemical addictions, rehabilitation of addictive disorders. 

 

В январе 2022 года, Управление Организации Объединенных Наций 

(ООН) по наркотикам и преступности опубликовало отчет за 2021 год., в 



котором сказано, что в 2019 году в мире, наркотики употребляло около 275 

млн. человек, что является на 22% больше, чем в 2010 г., а к 2030 году 

количество употребляющих возрастет еще на 11% [3]. 

По количеству людей в мире, употребляющих алкоголь, точных 

статистических данных найти не представляется возможным, ввиду таких 

сложностей, как: диагностика заболевания на ранних стадиях зависимости, 

анозогнозия и низкая обращаемость за помощью в медицинские учреждения, 

стигматизация, и др. Однако, в 2018 г. ООН опубликовало отчет о состоянии в 

области алкоголя и здоровья населения, в котором указало на цифру в 2,3 

миллиарда человек, употребляющих алкоголь в настоящее время, что 

составляет около 32% населения, т.е. с учетом употребления наркотических 

препаратов – около 37% населения планеты [12]. 

Цифра конечно побуждающая специалистов и государственных 

деятелей принять все необходимые меры для предотвращения 

распространения заболеваемости, связанных с употреблением психоактивных 

веществ (ПАВ).  

Стоит отметить, что это данные за 2018-2019 год, а в связи с пандемией, 

по оценкам Международной полицейской ассоциации, оборот наркотических 

веществ в мире вырос в десятки раз [5]. ВОЗ также отметила рост 

употребления алкоголя во время пандемии и призвала полностью отказаться 

от его употребления [14]. 

Что касается вреда, причиняемого населению зависимостями от ПАВ, то 

необходимо отметить, что употребление алкоголя ежегодно приводит к 

смерти 3 миллионов человек [19], от употребления наркотиков погибает около 

500 тыс. человек [18], а на психические и наркологические расстройства 

приходится около 10% болезней, и около 30% болезней, связанных с 

осложнениями в связи с употреблением психоактивных веществ (сердечно-

сосудистые заболевания, гепатиты, ВИЧ-инфекции, и др.) [20]. 

Безусловно, нельзя не отметить и то, что употребление любых 

психоактивных веществ наносит значительный ущерб духовной, 

демографической, культурной, социальной, и экономической сфере, 

конкретным людям, обществу, и государству в целом. Так, если принять к 

рассмотрению то, что в семьях, где есть зависимый от ПАВ между членами 

семьи формируются деструктивные созависимые взаимоотношения, и тогда, 

количество вовлеченных в аддиктивное поведение составит порядка 12-28%, 

что согласуется с данными ООН [7]. 

Опасение за здоровье последующих поколений Российской Федерации 

вызывает активное вовлечение в употребление психоактивных веществ 

подростков и молодежи посредством пропаганды в соцсетях и СМИ.  Так, 

например, раннее начало употребления алкоголя, и процент учащихся в 

Российской Федерации, регулярно употребляющих алкоголь в возрасте 11-13 

лет, превышает значение у их сверстников из стран Европы [1], к тому же, 

значительно уменьшилось число подростков, считающих каннабис и алкоголь 

вредными [13]. 

Показатели заболеваемости наркологическими заболеваниями в 

Российской Федерации на сегодняшний день, безусловно, ниже 

среднемировых, однако, в 1990-х годах был такой высокий рост 



заболеваемости, что даже при постоянном снижении с начала 2000-х годов, 

заболеваемость наркологическими заболеваниями остается на очень высоком 

уровне в сравнении с периодом на 1990 год.  

Динамику ситуации за последние 60 лет можно увидеть на примере 

показателей смертности и количества алкогольных психозов (рис.1) [8], а 

также, по соотношению потребления алкоголя и ожидаемой 

продолжительности жизни (рис.2) [9]. 

 
 Рис.1.Динамика общего количества смертей (1) и алкогольных психозов 

(3) за период 1964 – 2000 гг. 

 

Рис.2. Соотношение потребления алкоголя и ожидаемой 

продолжительности жизни в России в 1965-2013 гг. 

 

Для сравнения приведем следующие данные:  

- Число алкогольных психозов в 2020 г. – 54,9 тыс. [16];  

- Общая смертность в России в 2020 г. – 2 138 тыс. человек [10]; 

- Продолжительность жизни в РФ в 2018 г. (последние данные) – 66,9 лет 

[17];  

- Потребление алкоголя в 2021 составило – 6,3 л/чел [15].  



 

Таким образом, у продолжительности жизни населения и количества 

потребления алкоголя на человека имеется прямая взаимосвязь. Также, 

хочется отметить постоянное снижение заболеваемости и увеличение 

ожидаемой продолжительности жизни населения Российской Федерации. 

Заболеваемость населения Российской Федерации наркоманией и 

токсикоманией представлена на рис.3 [11].  

 

 
Рис.3. Заболеваемость населения России наркоманией и токсикоманией, 

на 100 тысяч человек населения, 1970 – 2016 гг. 

 

По рисунку 3 видно, что с конца 1980-х годов идет резкое увеличение 

числа лиц, состоящих на учете с диагнозом: наркомания и токсикомания, в 

2000-х рост заболеваемости замедляется, и, на сегодняшний день, идет 

стабильное снижение как числа обращений с этими диагнозами, так и 

снижение числа первичных обращений.  

В то же время стоит обратить внимание на такой аспект, как изменение 

структуры заболеваемости, т.е. изменение соотношения употребления по 

веществам, а именно: с алкогольной зависимостью - снижение, с 

наркотической зависимостью – снижение в целом, и, в то же самое время, 

резкий рост пациентов с зависимостью от психостимуляторов и других 

веществ и их сочетаний.  Это наглядно видно на рис.4, где представлены 

данные 2020г. в сравнении с 2011г. 

При этом, тенденция к повышению числа уровня смертности от 

употребления наркотических средств сохраняется, как же, как и 

«омоложение» возрастного диапазона зависимых от психоактивных веществ. 

Если 10 лет назад средний возраст начала употребления ПАВ составлял 15-17 

лет, на сегодня – это 12-17 лет, а самый большой сегмент – 60% от всех 

потребителей ПАВ — молодежь 16-30 лет [4].   

 



 
Рис.4. Число больных, зарегистрированных амбулаторными 

наркологическими учреждениями 2011-2020г. [6]. 

 

Итак, представленные данные по структуре наркологических 

заболеваний в Российской Федерации отражают ситуацию  общемировую, 

которая характеризуется: снижением возраста вовлечения в употребление, 

среднего возраста употребления, расширением спектра и появление новых 

видов психоактивных веществ, не зарегистрированных в списке 

наркотических, простотой приобретения ПАВ с использованием средств 

интернет, безналичной оплаты, расширением услуг по доставке и  отсутствия 

досмотра посылок, а также, более пагубным воздействием на организм 

человека.  

На основании приведенных выше данных видно, что масштаб проблемы 

для нашей страны является довольно серьезным,  не может оставить никого 

равнодушным, и необходимо стремиться к как можно более раннему 

выявлению лиц, употребляющих ПАВ, лечению, реабилитации и 

ресоциализации пациентов, оказывать поддержку и помощь родственникам 

зависимых, а также, осуществлять профилактические меры по 

предотвращению заболеваемости психическими и поведенческими 

расстройствами, связанными с употреблением психоактивных веществ.  

Данные меры практически в полной мере отразились в стратегии 

Государственной антинаркотической политики Российской Федерации до 

2030 г. Однако, в то же время, стоит отметить ряд направлений, на которые 

стоило бы обратить внимание с учетом сегодняшних реалий. Так, среди них: 

- Постоянное расширение спектра ПАВ, особенно синтетических, которые 

не входят в список запрещенных препаратов ввиду сложной процедуры 

выявления, создания правовой базы, рекомендаций и способов выявления. 

Таким образом, вновь поступающие на рынок ПАВ постоянно «на шаг 

впереди» по признанию их запрещенными, и в то время, когда создаются 

условия для пресечения их распространения, они уже «уходят» с рынка, и 

их место занимают новые ПАВ, с более вредными последствиями для 

организма человека. Так, за 70 лет работы ВОЗ, рост количества 



запрещенных препаратов на рынке составил порядка 1600%, с 50 в 1948 до 

803 в 2018 году [2].  

- «Омоложение» пациентов с зависимостями и расширение возрастной 

группы потребителей ПАВ. Так, если еще 30 лет назад возраст 

потребителей был 18-35 лет, то сегодня он составляет 12-50 лет. 

- Стабильно высокий процент повторных госпитализаций пациентов с 

наркологическими расстройствами - от 26 до 30%. Данная ситуация связана 

в том числе, с отсутствием ответственности у пациентов за несоблюдение 

рекомендаций врача после выписки [6].  

- Недостаточность проектов по ресоциализации зависимых пациентов, в т.ч. 

после прохождения курса реабилитации (трудоустройство, восстановление 

документов, и пр.). Отсутствие ответственности у пациентов за 

несоблюдение рекомендаций врача при выписке из медицинского 

учреждения. Возможно, в данном аспекте стоит рассмотреть опыт лечебно-

трудовых профилакториев (ЛТП), для пациентов, поступивших в году 

повторно, и отказавшихся проходить курс реабилитации. Данная практика 

присутствует, например, в Белоруссии. Возможно, если скорректировать 

правовую основу с учетом законодательства РФ, то и у нас такая 

программа будет эффективной. 

- Снижение вреда путем повышения возраста продажи алкогольных 

напитков, одновременно расширяя доступность спорта, культурных 

программ, и здорового образа жизни в целом. 

- Ограничение распространения пропаганды употребления ПАВ и 

гедонистического образа жизни в соцсетях, интернет, и СМИ. 

 

Подводя итог обзору заболеваемости населения психическими и 

поведенческими расстройствами, связанными с употреблением 

психоактивных веществ, хочется отметить, что в последние годы отмечается 

уменьшение уровня общей и первичной заболеваемости алкоголизмом, 

алкогольными психозами, опиоидной наркоманией, токсикоманией, и, в то же 

время, отмечается изменение структуры первичной заболеваемости 

наркологическими расстройствами, рост первичных заболеваний вызванных 

употреблением психостимуляторов, сочетаний наркотиков разных групп, и 

неуточненными веществами. Доля повторных госпитализаций при 

наркологических заболеваниях остается стабильно высокой. 

Позитивная тенденция наблюдается в улучшении системы выявления 

пациентов с наркологическими расстройствами, увеличении пациентов, 

проходящих амбулаторную и стационарную реабилитацию, увеличении числа 

пациентов с ремиссией год и более. 

Также, уже сегодня необходимо вырабатывать меры, для более быстрого 

и гибкого реагирования не текущую ситуацию с заболеваемостью 

психическими и поведенческими расстройствами, связанными с 

употреблением ПАВ, включая в их разработку представителей из различных 

ведомств. 
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