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НАРКОЛОГИЧЕСКАЯ СИТУАЦИЯ И ОЦЕНКА ДЕЯТЕЛЬНОСТИ 
НАРКОЛОГИЧЕСКОЙ СЛУЖБЫ В Г. МОСКВЕ В СРАВНЕНИИ 
СО СРЕДНИМИ ПОКАЗАТЕЛЯМИ ПО СТРАНЕ ЗА 2012–2021 ГГ.

С.Г. Копоров, Е.А. Брюн, Е.А. Кошкина, М.С. Смирновская, Е.А. Кошкин 
ГБУЗ «Московский научно-практический центр наркологии Департамента здравоохранения города Москвы»

The paper analyzes the data from the forms of Federal statistical observation No. 11 No. 37 for 2011-2020 and statistical materials of the 
Ministry of Health of Russia, characterizing the activities of medical organizations providing specialized alcohol and drug treatment and 
allowing monitoring of the drug situation.

Over the past 5 years, there has been a decrease in the number of patients seeking alcohol and drug treatment in Moscow, the decline rate 
in Russia was much lower. Among registered patients, alcohol users accounted for about 70%; drug addicts - two times less. In the Russia, the 
percentage of drug addicts is more than two times less than in Moscow.

The indicator of the general incidence of alcoholism and drug addiction tended to decrease. The rate of primary incidence of narcological 
disorders has more than halved over a five-year period in Moscow.

The efficiency and quality of alcohol and drug treatment services are determined by a number of indicators. This is most clearly characterized 
by remission rates, which in Moscow have shown a stable growth over the past 5 years. The percentage of alcohol and drug addicted patients 
included in inpatient rehabilitation programs out of the number of patients hospitalized due to addiction diseases in 2020, both in Moscow and 
in Russia, remained practically unchanged compared to 2016.

The proportion of alcohol and drug addicted patients included in outpatient rehabilitation programs out of the number of patients under 
dispensary observation in Moscow in 2020 increased compared to 2016. The rate of removal from dispensary observation registers of patients 
with alcoholism, as well as those with drug addiction, in connection with recovery has increased in Moscow over the past 5 years, and it has 
slightly decreased in Russia.

Evaluation of the activities of medical organizations allows us to detect trends, reveal individual shortcomings and develop proposals for 
management decisions.
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AND DRUG DEPENDENCE TREATMENT SERVICE ACTIVITIES 
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В работе были проанализированы данные по формам федерального статистического наблюдения № 11 и № 37 за 2011–2020 гг.  
и статистических сборников Минздрава России, характеризующие деятельность медицинских организаций, оказывающих спе-
циализированную наркологическую помощь и позволяющих осуществлять мониторинг наркологической ситуации. 

За прошедшие пять лет наблюдалось снижение обращаемости больных за наркологической помощью в г. Москве, в России 
темп снижения значительно ниже. Среди зарегистрированных больных потребители алкоголя составили около 70%; больных 
наркоманией – в два раза меньше. В Российской Федерации процент больных наркоманией более чем в два раза меньше, чем  
в г. Москве.

Показатель общей заболеваемости алкоголизмом и наркоманией имел тенденцию к снижению. Показатель первичной заболе-
ваемости наркологическими расстройствами за пятилетний период в г. Москве снизился более чем в два раза.

Эффективность и качество наркологической службы определяются рядом показателей. Наиболее наглядно это характеризу-
ют показатели ремиссии, которые в г. Москве за последние 5 лет демонстрируют стабильный рост. Процент больных нарко-
логического профиля, включенных в стационарные реабилитационные программы от числа пациентов, госпитализированных в 
связи с наркологическими заболеваниями, в 2020 г. как в г. Москве, так и в России по сравнению с 2016 г. практически не изменился. 

Доля больных наркологического профиля, включенных в амбулаторные реабилитационные программы от числа пациентов, 
состоящих под диспансерным наблюдением, в г. Москве в 2020 г. по сравнению с 2016 г. увеличилась. Показатель снятия с дис-
пансерного наблюдения больных алкоголизмом, как и наркоманией, в связи с выздоровлением в г. Москве за прошедшие пять лет 
увеличился, а в Российской Федерации он несколько снизился.

Оценка деятельности медицинских организаций позволяет определить тенденции, выявить отдельные недостатки и раз-
работать предложения для управленческих решений.

Ключевые слова: общая заболеваемость, первичная заболеваемость, алкоголизм, наркомания, показатели деятельности
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Введение
Организация доступного и эффективного лечения и реа-

билитации больных наркологического профиля, а также раз-

работка программ профилактики злоупотребления психоак-

тивными веществами являются основой улучшения качества 

жизни граждан и социального благополучия общества в це-

лом. В России продолжается совершенствование наркологи-

ческой службы с целью соответствия реальным потребностям 

общества. Продолжают развиваться ее структуры, становясь 

все более разнообразными, что требует углубленного анализа 

ее деятельности для разработки рекомендаций по оптими-

зации ее деятельности как на федеральном уровне, так и на 

уровне субъектов.

Цель исследования
Мониторинг наркологический ситуации в г. Москве и России 

за период 2016–2020 гг.

Задачи исследования 
1. Оценить и сопоставить тенденции наркологической ситу-

ации в г. Москве и России.

2. Проанализировать комплекс показателей, значимых для 

оценки качества и эффективности деятельности наркологиче-

ской службы.

Материалы и методы исследования
Мониторинг употребления психоактивных веществ дает 

возможность оценить наркологическую ситуацию и разра-

ботать рекомендации по совершенствованию оказания нар-

кологической помощи населению, а также по профилактике, 

диагностике и лечению наркологических заболеваний.

Медицинской организацией составляются ежегодные от-

четные формы федерального и отраслевого статистического 

наблюдения, утвержденные приказами Росстата и Минздрава 

России. Основными отчетными формами, характеризующими 

деятельность медицинских организаций, оказывающих спе-

циализированную наркологическую помощь и позволяющих 

осуществлять мониторинг наркологической ситуации, явля-

ются: формы федерального статистического наблюдения № 11 

«Сведения о заболеваниях наркологическими расстройства-

ми» и форма № 37 «Сведения о пациентах, больных алкого-

лизмом, наркоманиями, токсикоманиями» [1, 2]. Сбор данных 

и расчет показателей осуществляется в государственных спе-

циализированных учреждениях по единой унифицированной 

системе. Сведения, полученные на основании данных об об-

ращаемости больных за наркологической помощью, публику-

ются в статистических сборниках Минздрава России и исполь-

зуются для анализа основных тенденций распространенности 

наркологических заболеваний. [3, 4, 5].

Результаты исследования и обсуждение
Общая заболеваемость наркологическими расстрой-

ствами

В 2020 г. наркологическими учреждениями г. Москвы заре-

гистрированы 74 535 пациентов с психическими и поведенче-

скими расстройствами, связанными с употреблением психо-

активных веществ (далее – ПАВ), или 587,9 больных на 100 тыс. 

населения. При этом на конец года на диспансерном наблюде-

нии состояло 69 500 пациентов, что составляет 93,2% от числа 

зарегистрированных больных. 

Среди больных, обратившихся в наркологическую службу, 

преобладали мужчины.

 В г. Москве соотношение мужчин к женщинам составило 

3,5:1 (2016) и 3,3:1 (2020), для России соответственно – 4,1:1 

(2016) и 3,8:1 (2020), то есть в Москве на 3 больных мужчин 

приходится 1 больная женщина, а в России соответственно на  

4 мужчин – 1 больная женщина (рис. 1). В целом за 5-летний 

период это соотношение практически не изменилось.

Рис. 1. Распределение больных наркологического профиля по полу в г. Москве и России в 2016–2020 гг. 
(в % от числа зарегистрированных пациентов)

Fig. 1. Distribution of narcological patients by gender in Moscow and Russia in 2016–2020 (in % of the number of registered patients)
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В Москве в 2020 г. показатель общей заболеваемости нар-

кологическими расстройствами составил 587,9 на 100 тыс. на-

селения, что почти в два раза ниже показателя по Российской 

Федерации. За 5 лет данный показатель в г. Москве снизился 

на 41%, в РФ снижение составило около 27% (табл. 1).

Контингент лиц, обратившихся за наркологической помо-

щью в государственные медицинские учреждения, имеет свои 

особенности распределения по нозологическим формам. Ос-

новной процент зарегистрированных пациентов с психиче-

скими и поведенческими расстройствами наркологического 

профиля составляют потребители алкоголя, доля которых в 

2020 г. составила 67,0%. Процент лиц с расстройствами вслед-

ствие употребления наркотиков в г. Москве существенно ниже 

и составил 29,2%. В Российской Федерации потребители алко-

голя составляют 77,6%, наркотиков – 12,7%, то есть в г. Мос- 

кве доля потребителей наркотиков, обратившихся в государ-

ственные наркологические учреждения практически более 

чем в два раза выше, чем в Российской Федерации.

Общая заболеваемость психическими и поведенческими 

расстройствами, связанными с употреблением алкоголя

В наркологическую службу г. Москвы в 2020 г. обратились за 

помощью 49 949 пациентов с алкогольными проблемами, из 

них 95,0% имели диагноз «алкоголизм», включая алкогольные 

психозы; на долю пациентов с пагубным употреблением ал-

коголя пришлось 5,0% больных. По сравнению с 2016 г. число 

лиц, обратившихся за помощью, сократилось в 1,7 раза, одна-

ко соотношение диагностических групп пациентов с алкоголь-

ными проблемами сохранилось на прежнем уровне.

Таблица 1. Показатели общей заболеваемости наркологическими расстройствами
Table 1. Indicators of the general incidence of narcological disorders

2016 2017 2018 2019 2020
Прирост 
Growth 

2020/2016 (%)
Число зарегистрированных больных • Number of registered patients

Российская Федерация  •  RF 2 406 702 2 238 435 2 034 982 1 898 395 1 766 065 -26,6
г. Москва  •  Moscow 123 634 104 732 81 375 77 380 74 535 -39,7

Число больных на 100 тыс. населения •  Number of patients per 100 thousand population
Российская Федерация  •  RF 1640,8 1524,4 1385,9 1293,5 1203,5 -26,7

г. Москва  •  Moscow 1000,6 841,6  647,8  613,4  587,9 -41,3

Таблица 2. Показатели общей заболеваемости алкоголизмом, включая алкогольные психозы
Table 2. Indicators of the general incidence of alcoholism, including alcoholic psychoses

2016 2017 2018 2019 2020
Прирост 
Growth 

2020/2016 (%)
Число зарегистрированных больных •  Number of registered patients

Российская Федерация • RF 1 589 525 1 502 174 1 376 344 1 281 811 1 188 968 -23,2
г. Москва  •  Moscow 81 410 67 914 52 397 49 354 47 434 -41,7

Число больных на 100 тыс. населения •  Number of patients per 100 thousand population
Российская Федерация • RF 1083,7 1023,0 937,4 873,3 810,2 -25,2

г. Москва  •  Moscow 658,9 545,8 417,1 391,2 374,3 -43,2

Рис. 2. Распределение потребителей алкоголя, обратившихся за 
наркологической помощью, по возрасту в г. Москве в 2016–2020 гг. 
(в % от числа зарегистрированных пациентов)

Fig. 2. Distribution of alcohol consumers who applied for drug treatment by 
age in Moscow in 2016-2020 (in % of the number of registered patients)

0-14 15-17 18-19 20-39 40-59 60  и ст.
2016 0.4 2,7 0,1 23,1 48,5 25,2
2020 0.2 1,6 0,2 19,6 47,9 30,5
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Среди потребителей алкоголя, обратившихся за наркологи-

ческой помощью, в г. Москве в 2020 г., так же как и в 2016 г., пре-

обладала возрастная группа 40–59 лет, которая за пять лет оста-

лась практически на том же уровне. За этот период доля группы 

лиц в возрасте 20–39 лет уменьшилась на 3,5%. Изменения про-

центного распределения также отмечены в возрасте 15–17 лет, 

доля которого несколько уменьшилась. В то же время доля лиц 

в возрасте 60 лет и старше увеличилась на 5,3% (рис. 2).

Таким образом, наблюдалось увеличение доли лиц в возрас-

те 60 лет и старше, получающих наркологическую помощь в 

медицинских организациях г. Москвы.

Среди больных наркологического профиля в Российской 

Федерации в 2020 г., так же как и в 2016 г., преобладает воз-

растная группа 40–59 лет, остальные возрастные группы име-

ли тенденцию к снижению, кроме группы 60 лет и старше, 

доля которой увеличилась на 2,8%. Таким образом, тенденции 

динамики возрастного распределения в г. Москве и в Россий-

ской Федерации совпадают  (рис. 3).

 Показатель общей заболеваемости алкоголизмом, включая 

алкогольные психозы, в г. Москве в 2020 г. составил 374,3 боль-

ных на 100 тыс. населения. По отношению к 2016 г. показатель 

снизился на 43,2%. В Российской Федерации этот показатель 

более чем в два раза превышает московский, но тенденция к 

снижению данного показателя отмечена и в среднем по стра-

не, но темп снижения был меньше (табл. 2).

Показатель общей заболеваемости алкогольными психоза-

ми в г. Москве в 2020 г. составил 7,6 на 100 тыс. населения, и 

этот показатель в 3,5 раз ниже, чем в Российской Федерации. 

По сравнению с 2016 г. показатель общей заболеваемости ал-

когольными психозами в г. Москве снизился на 40%, в Россий-

ской Федерации – на 33% (табл. 3).

Показатель обращаемости пациентов с пагубным употре-

блением алкоголя в 2020 г. составил в г. Москве 19,8 на 100 тыс. 

населения, что в 6,5 раза ниже, чем в среднем по стране. По 

сравнению с 2016 г. как в г. Москве, так и в Российской Федера-

ции этот показатель снизился на 39% (табл. 4).

Рис. 3. Распределение потребителей алкоголя, обратившихся 
за наркологической помощью, по возрасту в России в 2016–2020 гг. 
(в % от числа зарегистрированных пациентов)

Fig. 3. Distribution of alcohol consumers who applied 
for drug treatment by age in Russia in 2016-2020 

(in % of the number of registered patients)

Таблица 3. Общая заболеваемость алкогольными психозами
Table 3. General incidence of alcoholic psychoses

2016 2017 2018 2019 2020
Прирост 
Growth 

2020/2016 (%)
Число зарегистрированных больных • Number of registered patients

Российская Федерация • RF 59 471 50 299 47149 45245 39 442 -33,6
г. Москва  •  Moscow 1580 1094 1048 1058 964 -38,9

Число больных на 100 тыс. населения •  Number of patients per 100 thousand population
Российская Федерация  • RF 40,5 34,3 32,1 30,8 26,9 -33,6

г. Москва  •  Moscow 12,8 8,8 8,3 8,4 7,6 -40,6

Таблица 4. Обращаемость пациентов с пагубным употреблением алкоголя
Table 4. Treatment of patients with harmful alcohol use

2016 2017 2018 2019 2020
Прирост 
Growth 

2020/2016 (%)
Число зарегистрированных больных •  Number of registered patients

Российская Федерация • RF 298 833 256 649 218 070 200 022 181 792 -39,2
г. Москва  •  Moscow 4002 4117 2215 2570 2515 -37,2

Число больных на 100 тыс. населения •  Number of patients per 100 thousand population
Российская Федерация • RF 203,7 174,8 148,5 136,3 123,9 -39,2

г. Москва  •  Moscow 32,4 33,1 17,6 20,4 19,8 -38,9

0-14 15-17 18-19 20-39 40-59 60  и ст.
2016 0,3 1,9 1 38,1 48,7 12,1
2020 0.2 1,3 0,8 33,6 49,1 14,9
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Общая заболеваемость психическими и поведенческими 

расстройствами, связанными с употреблением наркотиков

Среди общего контингента обратившихся за лечением в нар-

кологическую службу г. Москвы число больных, употребляющих 

различного вида наркотики, в 2 раза меньше, чем больных алко-

голизмом. В среднем по России таких лиц почти в 4 раза меньше, 

чем в г. Москве.

Данная группа больных требует к себе пристального вни-

мания. Это связано с тем, что, как правило, это лица более 

молодого возраста, и у них помимо ассоциированных сома-

тических заболеваний, свойственных болезням зависимости, 

присутствуют сопутствующие инфекционные заболевания, 

такие как ВИЧ и гепатиты.

В г. Москве, как и в России, в 2020 г. наблюдалось перераспре-

деление процентного соотношения всех возрастных групп, за 

счет сокращения доли лиц в возрасте 18–19 и 20–39 лет и увели-

чения доли больных в возрасте 40–59 лет на 19,5% в г. Москве и 

на 10,0% в Российской Федерации. Полученные данные свиде-

тельствуют о том, что среди больных наркоманией увеличива-

ется процент больных более старших возрастов (рис. 4, 5).

Показатель общей заболеваемости наркоманией в г. Москве 

в 2020 г. составил 171,6 на 100 тыс. населения, что выше анало-

гичного показателя по России на 11,0%. В г. Москве по сравне-

нию с 2016 г. отмечено снижение этого показателя на треть; по 

России темп снижения несколько меньше (табл. 5).

За пятилетний период произошли некоторые изменения 

в структуре потребляемых психоактивных веществ (ПАВ).  

В г. Москве, как и в Российской Федерации в целом, среди за-

регистрированных больных наркоманией преобладают боль-

ные, употребляющие опиоиды. За пять лет данный показатель  

Рис. 4. Распределение потребителей наркотиков, 
обратившихся за наркологической помощью, по возрасту 
в г. Москве в 2016–2020 гг. (в % от числа зарегистрированных 
пациентов)

Fig. 4. Distribution of drug users who applied 
for drug treatment by age in Moscow in 2016-2020 

(in % of the number of registered patient

Tаблица 5. Показатели общей заболеваемости наркологическими расстройствами, связанными с употреблением наркотиков
Table 5. Indicators of the overall incidence of narcological disorders associated with drug use

2016 2017 2018 2019 2020
Прирост 
Growth 

2020/2016 (%)
Число зарегистрированных больных •  Number of registered patients

Российская Федерация • RF 292 407 273 094 250 634 236 214 224 117 -23,4
г. Москва  •  Moscow 31 303 27 044 23 887 22 495 21 758 -30,5

Число больных на 100 тыс. населения •  Number of patients per 100 thousand population
Российская Федерация • RF 199,4 186,0 170,7 160,9 152,7 -23,4

г. Москва  •  Moscow 253,3 217,3 190,2 178,3 171,6 -32,3

0-14 15-17 18-19 20-39 40-59 60 и ст.
2016 0.06 1,3 2 74.4 21.8 0.5
2020 0.1 2.8 1 53.9 41,3 0,9

Рис. 5. Распределение потребителей наркотиков, 
обратившихся за наркологической помощью, по возрасту 
в России в 2016–2020 гг. (в % от числа зарегистрированных 
пациентов)

Fig. 5. Distribution of drug users who applied 
for drug treatment by age in Russia in 2016-2020 

(in % of the number of registered patients)

0-14 15-17 18-19 20-39 40-59 60 и ст.
2016 0.1 1,6 2,8 74,7 20.5 0.3
2020 0.1 1.1 2.1 65.5 30.5 0.8
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снизился на 17,9%, а в России несколько больше – на 22,7%. 

Второе ранговое место занимали пациенты с зависимостью от 

других наркотиков и их сочетаний, доля которых за исследуе-

мый период выросла в г. Москве на 39,8%, а в Российской Фе-

дерации – на 63%. Процент потребителей психостимуляторов 

заметно увеличился, а употребление каннабиноидов увеличи-

лось незначительно (рис. 6). 

Показатель обращаемости пациентов с пагубным употребле-

нием наркотиков в г. Москве в 2020 г. составил 18,5 на 100 тыс. 

населения, и за пятилетний период он снизился на 64%. Следу-

ет отметить, что за последние три года в России этот показатель 

в 5 раз выше, чем в г. Москве. Однако общая тенденция к сниже-

нию отмечается и в России (табл. 6).

Первичная заболеваемость наркологическими расстрой-

ствами

Показатель первичной заболеваемости широко использу-

ется в мире для оценки ситуации с употреблением алкоголя 

и наркотиков, он отражает число больных, впервые обратив-

шихся за наркологической помощью в медицинские учрежде-

ния, и приводится во всех международных отчетах.

Рис. 6. Структура общей заболеваемости наркоманией в г. Москве и в РФ (в % от числа зарегистрированных)
Fig. 6. The structure of the general incidence of drug addiction in Moscow and in the Russian Federation (in % of the number of registered

Таблица 6. Показатель обращаемости пациентов с пагубным употреблением наркотических ПАВ
Table 6. Rate of treatment of patients with harmful use of narcotic surfactants

2016 2017 2018 2019 2020
Прирост 
Growth 

2020/2016 (%)
Число зарегистрированных больных •  Number of registered patients

Российская Федерация • RF 203 575 186 061 172 757 165 019 157 388 -22,7
г. Москва  •  Moscow 6351 5212 2471 2537 2351 -63,0

Число больных на 100 тыс. населения •  Number of patients per 100 thousand population
Российская Федерация • RF 138,8 126,7 117,6 112,4 107,3 -22,7

г. Москва  •  Moscow 51.4 41.9 19,7 20,1 18.5 -64,0

Таблица 6. Показатель обращаемости пациентов с пагубным употреблением наркотических ПАВ
Table 6. Rate of treatment of patients with harmful use of narcotic surfactants

2016 2017 2018 2019 2020
Прирост 
Growth 

2020/2016 (%)
Число зарегистрированных больных •  Number of registered patients

Российская Федерация • RF 229 611 190 800 174 994 163 224 127 895 -44,3
г. Москва  •  Moscow 10253 6345 5286 6094 4908 -52,2

Число больных на 100 тыс. населения •  Number of patients per 100 thousand population
Российская Федерация • RF 156,5 129,9 119,2 111,2 87,2 -44,3

г. Москва  •  Moscow 83,0 51,0 42,1 48,3 38,7 -53,4

15,8
26,625,8 37,2

4,9

3,78,7
4,6

9,6
3,1

11,7
3,6

69,6 66,553,8 53,8

2016 РФ
2016 RF

Опиоиды
Opioids

Каннабиноиды
Cannabioids

Психостимуляторы
Psychostimulants

Другие ПАВ и их сочетания
Other surfactants and their combinations

2016 Москва
2016 Moscow

2020 Москва
2020 Moscow

2020 РФ
2020 RF
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В 2020 г. в медицинские организации г. Москвы за нарколо-

гической помощью в амбулаторных условиях впервые в жизни 

обратились 4908 пациентов с психическими и поведенчески-

ми расстройствами вследствие употребления ПАВ, что соста-

вило 38,7 на 100 тыс. населения. Данный показатель более чем 

в 2 раза меньше среднероссийского уровня. Отмечается сни-

жение уровня первичной заболеваемости наркологическими 

расстройствами в г. Москве за пятилетний период на 53,4%.  

В стране за этот период также выявляется тенденция к сниже-

нию (44,3%) (табл. 7).

От всех впервые зарегистрированных в 2020 г. в г. Москве 

доля пациентов с патологией, вызванной употреблением ал-

коголя, увеличилась и составила 63,7% (2016 г. – 51,7%). В Рос-

сийской Федерации доля потребителей алкоголя среди боль-

ных снизилась и составила 69,9% (2016 г. – 72,1%).

Доля впервые зарегистрированных пациентов с диагно-

зом «наркомания» и «употребление наркотиков с пагубны-

ми последствиями» от общего числа больных в г. Москве в 

2020 г. снизилась и составила 34,8% (2016 г. – 47,4%). В России 

в 2020 г. отмечено некоторое увеличение показателя, кото-

рый составил 28,9% от общего числа больных (2016 г. – 26,3%). 

Следовательно, в 2020 г., как и в предыдущие годы, в первич-

ной обращаемости больных преобладают больные алкого-

лизмом, как в г. Москве, так и в целом по стране.

Первичная заболеваемость психическими и поведенче-

скими расстройствами, связанными с употреблением ал-

коголя

Показатель первичной заболеваемости алкоголизмом, 

включая алкогольные психозы, в г. Москве в 2020 г. составил 

18,9 на 100 тыс. населения, что в два раза ниже показателей в 

Российской Федерации. За пятилетний период данный показа-

тель в г. Москве снизился на 25,8%. В России также отмечается 

снижение, причем оно более выраженное (табл. 8).

В г. Москве в 2020 г. показатель первичной заболеваемости 

алкогольными психозами равен 2,8 на 100 тыс. населения, и 

это более чем в три раза ниже, чем в Российской Федерации. 

За пятилетний период как в г. Москве, так и в России этот по-

казатель снизился более чем на 40% (табл. 9).

Таблица 7. Первичная заболеваемость наркологическими расстройствами
Table 7. Primary incidence of narcological disorders

2016 2017 2018 2019 2020
Прирост
Growth

2020/2016  (%)
Число зарегистрированных больных •  Number of registered patients

Российская Федерация • RF 229 611 190 800 174 994 163 224 127 895 -44,3
г. Москва  •  Moscow 10253 6345 5286 6094 4908 -52,2

Число больных на 100 тыс. населения •  Number of patients per 100 thousand population
Российская Федерация • RF 156,5 129,9 119,2 111,2 87,2 -44,3

г. Москва  •  Moscow 83,0 51,0 42,1 48,3 38,7 -53,4

Таблица 8. Первичная заболеваемость алкоголизмом, включая алкогольные психозы
Table 8. Primary incidence of alcoholism, including alcoholic psychoses

2016 2017 2018 2019 2020
Прирост
Growth

2020/2016  (%)
Число зарегистрированных больных •  Number of registered patients

Российская Федерация • RF 95 149 81 809 77 529 76 117 59 108 -37,9
г. Москва  •  Moscow 3070 2418 2886 3171 2397 -22,5

Число больных на 100 тыс. населения •  Number of patients per 100 thousand population
Российская Федерация • RF 64,9 55,7 52,8 51,8 40,3 -37,9

г. Москва  •  Moscow 24,8 19,4 22,9 25,1 18,9 -25,8

Таблица 9. Первичная заболеваемость алкогольными психозами
Table 9. Primary incidence of alcoholic psychoses

2016 2017 2018 2019 2020
Прирост
Growth

2020/2016  (%)
Число зарегистрированных больных •  Number of registered patients 

Российская Федерация • RF 25 498 19 595 18 513 18 363 15 190 -40,4
г. Москва  •  Moscow 594 268 321 442 358 -39,8

Число больных на 100 тыс. населения •  Number of patients per 100 thousand population
Российская Федерация • RF 17,4 13,3 12,6 12,5 10,4 -40,2

г. Москва  •  Moscow 4,8 2,1 2,5 3,5 2,8 -41,2
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По поводу пагубного (с вредными последствиями) употре-

бления алкоголя в 2020 г. в диспансерные отделения г. Москвы 

обратилось 728 пациентов, что составило 5,7 на 100 тыс. на-

селения. По сравнению с 2016 г. отмечено снижение данного 

показателя более чем на 40% как в г. Москве, так и в России. 

Однако в г. Москве его значение меньше, чем по стране в це-

лом, более чем в 3 раза (табл. 10). 

Первичная заболеваемость психическими и поведенчески-

ми расстройствами, связанными с употреблением нарко-

тиков

В 2020 г. в г. Москве и в Российской Федерации показатель 

первичной заболеваемости наркоманией практически одина-

ков и составил на 100 тыс. населения 8,9 и 8,5 соответственно. 

По сравнению с 2016 г. данный показатель в г. Москве снизился 

на 12,4%, в России – на 23,4% (табл. 11).

В 2020 г. наркологической службой г. Москвы с впервые в 

жизни установленным диагнозом пагубного употребления 

наркотиков было зарегистрировано 579 пациентов, или 4,6 на 

100 тыс. населения.

По сравнению с 2016 г. отмечено значительное снижение 

данного показателя в г. Москве, снижение по стране заметно 

ниже (табл. 12). 

Показатели оценки качества деятельности наркологи-

ческой службы

Качество и эффективность оказания наркологической по-

мощи по лечебной и реабилитационной деятельности ха-

рактеризуется рядом показателей. В первую очередь это 

показатели включения пациентов в амбулаторные и стацио-

нарные реабилитационные программы, а также длительность 

ремиссии в отдельных нозологических группах болезней, по-

вторность госпитализаций и показатель прекращения дис-

пансерного наблюдения в связи с выздоровлением (стойким 

улучшением).

Показатели ремиссии в анализируемых нозологических 

группах как в г. Москве, так и в России за последние пять лет 

свидетельствуют о стабилизации ряда показателей и некото-

ром росте других, характеризующих число больных, находя-

щихся в ремиссии. 

Таблица 10. Первичная обращаемость пациентов по поводу пагубного употребления алкоголя
Table 10. Primary treatment of patients for harmful alcohol use

2016 2017 2018 2019 2020
Прирост
Growth

2020/2016  (%)
Число зарегистрированных больных •  Number of registered patients

Российская Федерация • RF 70 442 54 186 46 269 41 213 30 347 -56,9
г. Москва  •  Moscow 2232 1871 697 995 728 -67,4

Число больных на 100 тыс. населения •  Number of patients per 100 thousand population
Российская Федерация • RF 48,0 36,9 31,5 28,1 20,7 -56,9

г. Москва  •  Moscow 18,1 15,1 5,5 7,9 5,7 -68,5

Таблица 11. Первичная заболеваемость наркологическими расстройствами, связанными с употреблением наркотиков
Table 11. Primary incidence of drug-related disorders

2016 2017 2018 2019 2020
Прирост
Growth

2020/2016  (%)
Число зарегистрированных больных •  Number of registered patients

Российская Федерация • RF 16 333 16 386 14 964 14 519 12 495 -23,5
г. Москва  •  Moscow 1255 1184 1084 1172 1130 -10,0

Число больных на 100 тыс. населения •  Number of patients per 100 thousand population
Российская Федерация • RF 11,1 11,2 10,2 9,9 8,5 -23,4

г. Москва  •  Moscow 10,1 9,5 8,6 9,3 8,9 -12,4

Таблица 12. Первичная обращаемость пациентов по поводу пагубного употребления наркотиков
Table 12. Primary treatment of patients for harmful drug use

2016 2017 2018 2019 2020
Прирост
Growth

2020/2016  (%)
Число зарегистрированных больных •  Number of registered patients

Российская Федерация • RF 44 105 35 340 33564 29272 24 456 -44,6
г. Москва  •  Moscow 3609 834 572 689 579 -84,0

Число больных на 100 тыс. населения •  Number of patients per 100 thousand population
Российская Федерация • RF 30,1 24,1 22,9 19,9 16,7 -44,5

г. Москва  •  Moscow 29,2 6,7 4,5 5,4 4,6 -84,3
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За исследуемый период времени число больных алкоголиз-

мом, находящихся в ремиссии свыше 2 лет, в 2020 году в г. Мос-

кве составило 11,8 на 100 больных среднегодового континген-

та и имело более выраженную тенденцию к росту – 32,6 %.  

В Российской Федерации тенденция к росту менее выражена 

(рис. 7).

Число больных наркоманией, находящихся в ремиссии свы-

ше 2 лет, в Москве составило 11,4 и имело тенденцию к росту 

(20,0 %). В Российской Федерации рост этого показателя менее 

выражен (рис. 8).

Уровень повторных госпитализаций в стационар являет-

ся критерием качества работы наркологической службы.  

На формирование этого показателя влияет целый ряд фак-

торов организационного характера, таких как доступность и 

эффективность стационарного и амбулаторного лечения, а 

также наличие подразделений амбулаторной и стационарной 

реабилитации и т.п. 

 Показатель повторной госпитализации больных алкого-

лизмом (без алкогольных психозов) в г. Москве незначитель-

но увеличился (2,1%), при этом 43,5% госпитализировались 

повторно. В Российской Федерации показатель практически 

стабилен (26,7%), и он ниже, чем в г. Москве. Повторные го-

спитализации по поводу алкогольных психозов заметно ниже 

показателя повторных госпитализаций по алкоголизму, как в  

г. Москве, так и в России данный показатель имеет тенденцию 

к снижению. Повторные госпитализации по поводу наркома-

нии в г. Москве и России имеют неоднозначные тенденции.  

В г. Москве показатель за пять лет вырос на 18,5% и составил 

41,7% от общего числа госпитализированных больных нарко-

манией, в то время как в России он снизился на 32,4% и соста-

вил 29,5% (рис. 9).

Процент больных наркологического профиля, включен-

ных в стационарные реабилитационные программы от чис-

ла пациентов, госпитализированных в связи с психическими  

Рис. 7. Число больных алкоголизмом, находящихся в ремиссии 
свыше 2 лет (на 100 больных среднегодового контингента)

Fig. 7. The number of alcoholism patients in remission
 for more than 2 years (per 100 patients of the average 

annual contingent)

Рис. 8. Число больных наркоманией, находящихся в ремиссии 
свыше 2 лет (на 100 больных среднегодового контингента)

Fig. 8. The number of drug addiction patients in remission 
for more than 2 years (per 100 patients of the average 

annual contingent)

11,1

2016 2017 2018 2019 2020
РФ
RF

Москва
Moscow

11,1 11,6 11,3 11,0

11,110,910,39,5
11,4

10,4

2016 2017 2018 2019 2020
РФ
RF

Москва
Moscow

10,6 11,4 11,5 11,8

10,810,9
9,8

8,9

11,0

Таблица 13. Показатели включения пациентов с психическими 
и поведенческими расстройствами, связанными с 
употреблением ПАВ в стационарные реабилитационные 
программы (в %)

Table 13. Indicators of inclusion of patients with mental and 
behavioral disorders associated with the use of surfactants in 

inpatient rehabilitation programs (in %)

2016 2017 2018 2019 2020
Прирост 
Growth 

2020/2016 
(%)

Включены в программу • Included in the program
Российская 
Федерация

RF
5,2 5,4 5,7 5,4 5,4 3,8

г. Москва  •  
Moscow 5,4 6,0 6,6 7,4 5,4 0,0

Успешно завершили • Successfully completed
Российская 
Федерация

RF
81,5 81,3 85,5 85,9 85,4 4,8

г. Москва  •  
Moscow 76,7 85,5 88,0 91,9 92,5 20,6

Таблица 14. Показатели включения пациентов с психическими 
и поведенческими расстройствами, связанными с 
употреблением ПАВ в амбулаторные реабилитационные 
программы (в %)

Table 14. Indicators of inclusion of patients with mental and 
behavioral disorders associated with the use of surfactants in 

outpatient rehabilitation programs (in %)

2016 2017 2018 2019 2020
Прирост 
Growth 

2020/2016 
(%)

Включены в программу • Included in the program
Российская 
Федерация

RF
3,7 3,8 5,0 5,5 4,7 27,02

г. Москва  •  
Moscow 3,0 3,5 7,0 5,9 5,6 86,7

Успешно завершили • Successfully completed
Российская 
Федерация

RF
54,8 53,9 55,8 53,6 54,7 -0,18

г. Москва  •  
Moscow 60,5 62,3 75,4 68,9 69,2 14,3
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расстройствами и расстройствами поведения, связанными с 

употреблением ПАВ, в 2020 году как в г. Москве, так и в России 

по сравнению с 2016 г. практически не изменился. Удельный 

вес успешно завершивших программу от числа включенных в 

г. Москве увеличился на 20,6%. В России это увеличение было 

незначительным (табл. 13).

Доля больных наркологического профиля, включенных в  

амбулаторные реабилитационные программы от числа паци-

ентов, состоящих под диспансерным наблюдением, в г. Москве 

в 2020 году по сравнению с 2016 увеличилась и составила 5,6%. 

Доля успешно завершивших программу увеличился на 14,3%, в 

то время как в России она практически не изменилась (табл. 14).

Сопоставление показателей с базовыми, определенными 

ВЦП «Совершенствование системы оказания медицинской по-

мощи наркологическим больным и больным с психическими и 

поведенческими расстройствами» на 2020 г., свидетельствует о 

невыполнении как в г. Москве, так и в Российской Федерации 

показателя включения в стационарные реабилитационные 

программы пациентов с психическими и поведенческими рас-

стройствами, связанными с употреблением ПАВ (базовый – 

5,65%); о перевыполнении показателя включения в амбулатор-

ные реабилитационные программы (базовый – 4,63%) [6].

Показатель снятия с диспансерного наблюдения больных 

алкоголизмом в связи с выздоровлением (длительным воз-

держанием) в г. Москве за прошедшие пять лет увеличился 

и составил 2,6 на 100 больных среднегодового контингента 

в 2020 г. В Российской Федерации этот показатель несколько 

снизился.

Показатель снятия с диспансерного наблюдения больных 

наркоманией в связи с выздоровлением (длительным воздер-

жанием) в г. Москве также увеличился и составил 3,0, в России 

показатель также снизился (рис. 10, 11).

Следует отметить, что показатель снятия с наблюдения в 

связи с выздоровлением за весь анализируемый период в  

г. Москве ниже, чем по России, при этом в г. Москве за прошед-

шие пять лет наблюдался незначительный рост, а в Россий-

ской Федерации – некоторое снижение данных показателей.

Выводы
1. За прошедшие пять лет снижение обращаемости больных 

за наркологической помощью составило в г. Москве более 

40%, в России темп снижения значительно ниже. Среди об-

ратившихся больных в 2020 г., как и в предыдущие годы, пре-

обладали мужчины. Среди зарегистрированных больных за 

анализируемый период основной процент составляли потре-

бители алкоголя. Процент больных с расстройствами вслед-

ствие употребления наркотиков в два раза меньше. В России 

процент больных наркоманией, обратившихся за помощью, 

более чем в два раза меньше, чем в Москве.

2. В г. Москве среди больных алкоголизмом, обратившихся 

за наркологической помощью, все годы преобладала возраст-

ная группа 40–59 лет; группа лиц более молодого возраста (15– 

39 лет) несколько уменьшилась, а доля лиц в возрастной груп-

пе 60 лет и старше – увеличилась. Показатель общей заболева-

емости алкоголизмом имел тенденцию к снижению, при этом 

за пять лет он снизился на 43,2%. Этот показатель в г. Москве в 

два раза ниже, чем в России. По сравнению с 2016 г. общая за-

болеваемость алкогольными психозами в г. Москве снизилась 

на 40% и ниже среднего показателя по России в 3,5 раза. Об-

ращаемость пациентов с пагубным употреблением в г. Москве 

Рис. 9. Показатели повторной госпитализации больных наркологическими расстройствами в специализированные 
стационары (от общего числа госпитализированных, в %)

Fig. 9. Indicators of repeated hospitalization of patients with narcological disorders in specialized hospitals 
(of the total number of hospitalized, in %)

РФ Алкоголизм 
RF Alcoholism 

Москва Алкоголизм 
Moscow Alcoholism 

РФ Алкогольный психоз 
RF Alcoholic psychosis

Москва Алкогольный психоз
Moscow Alcoholic psychosis 

РФ Наркомания
RF drug addiction 

Москва Наркомания
Moscow drug addiction

42,6
39,2

28,2 28,6 29,2 29,5

41,7
45,039,8

34,5
35,2

26,3 26,3 27,326,8 26,7

14,0
11,0

8,9

13,814,8

17,2 16,9 16,1 15,7 15,6

43,6 44,3
47,6

43,5

2016 2017 2018 2019 2020
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за пять лет снизилась на 38,9%. Следует отметить, что обраща-

емость на 100 тыс. населения в г. Москве в 6 раз ниже, чем в 

России. Приведенные данные свидетельствуют о более низком 

уровне обращаемости в г. Москве больных алкоголизмом в го-

сударственные наркологические учреждения.

3. В течение анализируемого пятилетнего периода среди 

больных наркоманией преобладала возрастная группа 20– 

39 лет. К 2020 г. произошло перераспределение возрастных 

групп в сторону увеличения возраста больных, то есть уве-

личилась возрастная группа 40–59 лет за счет уменьшения 

доли больных младших возрастных групп. Показатель общей 

заболеваемости наркоманией имеет тенденцию к снижению. 

По сравнению с 2016 г. он снизился на треть, но его уровень в 

г. Москве все годы был выше, чем в России. В структуре боль-

ных наркоманией в 2020 г., как и в прежние годы, преобладали 

больные, употребляющие опиоиды, второе ранговое место 

занимали пациенты с зависимостью от других наркотиков и 

их сочетаний; далее – потребители психостимуляторов и кан-

набиноидов. За пятилетний период уменьшилась доля учтен-

ных потребителей опиоидов, увеличилась доля потребителей 

каннабиноидов и психостимуляторов. Наибольший рост отме-

чался среди потребителей других наркотиков и их сочетаний, 

доля которых увеличилась почти на 49%. Обращаемость па-

циентов с пагубным употреблением наркотиков в г. Москве за 

пятилетний период снизилась на 64%. Следует отметить, что 

за последние три года в г. Москве этот показатель в 5 раз ниже, 

чем в среднем по России. 

4. Показатель первичной заболеваемости наркологическими 

расстройствами за пятилетний период в г. Москве снизился бо-

лее чем на 50%. В 2020 г., как и в предыдущие годы, в первичной 

обращаемости больных преобладали больные алкоголизмом 

как в г. Москве, так и в целом по стране. В г. Москве показатель 

по психическим и поведенческим расстройствам, связанным с 

употреблением алкоголя в два и более раз ниже, чем в России. 

В г. Москве и в России в 2020 г. показатель первичной заболе-

ваемости наркоманией практически одинаков. По сравнению с 

2016 г. данный показатель в г. Москве и в России снизился, но в 

среднем по России это снижение более выражено. 

5. Эффективность и качество наркологической службы 

определяются рядом показателей. Наиболее наглядно это ха-

рактеризуют показатели ремиссии свыше двух лет, которые в 

г. Москве за последние пять лет демонстрируют стабильный 

рост по алкоголизму и наркомании. В России рост этих показа-

телей менее выражен.

6. Показатель повторной госпитализации больных алкого-

лизмом (без АП) в г. Москве незначительно увеличился, при 

этом он высок (43,5% больных госпитализировались повтор-

но). В России показатель заметно ниже, чем в г. Москве (26,7%). 

Повторные госпитализации по поводу наркомании в Москве и 

России имеют неоднозначные тенденции. В г. Москве показа-

тель за пять лет вырос, тогда как в России он снизился. 

7. Процент больных наркологического профиля, включен-

ных в стационарные реабилитационные программы от числа 

пациентов, госпитализированных в связи с употреблением 

ПАВ, в 2020 г. как в г. Москве, так и в России практически не 

изменился и составил около 5%. Доля успешно завершивших 

программу от числа включенных в г. Москве значительно уве-

личился. 

8. Доля больных наркологического профиля, включенных в 

амбулаторные реабилитационные программы от числа паци-

ентов, состоящих под диспансерным наблюдением, в г. Москве 

в 2020 г. по сравнению с 2016 г. увеличилась и составила 5,6%. 

Доля успешно завершивших программу увеличилась. 

Рис. 11. Показатели снятия с наблюдения пациентов с 
наркоманией в связи с выздоровлением (длительным 
воздержанием) (на 100 больных среднегодового контингента)

Fig. 11. Indicators of withdrawal from observation of patients with 
drug addiction due to recovery (prolonged abstinence) 

(per 100 patients of the average annual contingent)

Рис. 10. Показатели снятия с наблюдения пациентов с 
алкоголизмом в связи с выздоровлением (длительным 
воздержанием) 
(на 100 больных среднегодового контингента)

Fig. 10. Indicators of withdrawal from observation of patients with 
alcoholism due to recovery (prolonged abstinence) 

(per 100 patients of the average annual contingent)
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9. Показатель снятия с наблюдения в связи с выздоровле-

нием (длительным воздержанием) за прошедшие пять лет 

оставался на низком уровне как в г. Москве, так и в России, 

но в г. Москве он несколько ниже. Данная ситуация требует 

пристального внимания и разработки рекомендаций с целью 

повышения приверженности к лечению больных наркологи-

ческого профиля.
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