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ИНФОРМАЦИОННЫЙ БЮЛЛЕТЕНЬ

Анализ динамики наркомании,

алкоголизма

и алкогольных психозов на территории Ивановской области по показателям 
социально-гигиенического 

мониторинга.
2015 год.         
Распространенность наркологических расстройств среди  населения Ивановской области.

По данным ОБУЗ «Ивановский областной наркологический диспансер» и ГКУЗОТ ИО «МИАЦ»  на территории Ивановской области в 2014 году было зарегистрировано 39909 лиц с наркологическими расстройствами. Показатель составил  3825,89 на 100 тысяч населения, или 3,83% населения. По данным ФГБУ ННЦ Наркологии Минздрава России аналогичный показатель по Центральному федеральному округу в 2013 году составил 1946,17 на 100 тыс. населения, по Российской Федерации в целом – 1968,77 на 100 тыс. населения.
Структуру распространенности наркологических расстройств населения региона формируют алкоголизм, употребление алкоголя с вредными последствиями, алкогольные психозы, наркомания, употребление наркотических и ненаркотических веществ с вредными последствиями. (рис.1).  
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Рис. 1.Структура распространенности наркологических расстройств среди населения Ивановской области в 2014 г.( % ).

Большинство зарегистрированных – это больные алкоголизмом, алкогольными психозами и лица, употребляющие алкоголь с вредными последствиями. Они составляют 89,1% от общего числа наркологических больных. 
Доля больных наркоманией и лиц, употребляющих наркотические вещества,  составляет 9,6 %, больных токсикоманией и лиц, употребляющих ненаркотические вещества,  – 1,3%.
Динамика показателей распространенности наркологических расстройств по основным нозологиям за период 2010 – 2014 гг. представлена в таблице 1.
Таблица 1
Показатели общей заболеваемости  наркологическими расстройствами в 2010-2014 гг.
	нозологии
	показатель на 100 тыс. населения
	Средний темп прироста / снижения (%)
	тенденция
	ЦФО * 
2013 г.
	РФ*
2013 г.

	
	2010г.
	2011г.
	2012г.
	2013г.
	2014г.
	
	
	
	

	Алкогольные психозы
	157,8
	182,1
	142,9
	105,8
	108,0
	-12,11
	выраженная
	54,4
	52,9

	Алкоголизм
	3333,7
	3352,3
	3305
	3261,6
	3167,9
	-1,28
	умеренная
	1418,1
	1292,4

	Наркомания
	168,8
	182,1
	190,1
	197,2
	202,1
	4,45
	умеренная
	195,4
	227,19

	Токсикомания
	39,3
	38,2
	36,7
	35,5
	34,3
	-3,40
	умеренная
	6,48
	7,67


* По данным ФГБУ ННЦ Наркологии Минздрава.
За анализируемый период сохраняется тенденция к снижению распространенности токсикомании, алкогольных психозов и алкоголизма, при этом указанные показатели превышают средние уровни в ЦФО и РФ. 
Число зарегистрированных больных наркоманией  в расчете на 100 тыс. населения неуклонно растет, по сравнению с 2006 годом его уровень увеличился  в 1,83 раза.
Первичная заболеваемость населения Ивановской области

наркологическими расстройствами.
Показатель  первичной заболеваемости наркологическими расстройствами в 2014 году составил 191,1 на 100 тыс. населения.
Региональные уровни первичной заболеваемости алкоголизмом, алкогольными психозами и синдромом зависимости от ненаркотических ПАВ (токсикоманией) превышают общероссийские показатели.

Таблица 2
Показатели первичной заболеваемости населения наркологическими расстройствами за 2010-2014гг. 
	нозологии
	показатель на 100 тыс. населения
	Средний темп прироста / снижения (в %)
	тенденция
	ЦФО* 
2013 г.
	РФ*
2013 г.

	
	
	
	
	
	

	
	2010г.
	2011г.
	2012г.
	2013г.
	2014г.
	
	
	
	

	Алкогольные психозы
	63,4
	59,1
	55,9
	44,4
	47,2
	-8,4
	выраженная
	23,5
	23,4

	Алкоголизм
	104,2
	101,9
	72,9
	67,3
	64,9
	-13,2
	выраженная
	72,9
	78,2

	Наркомания
	14,8
	12,8
	9,1
	7,9
	8,9
	-14,9
	выраженная
	13,9
	12,6

	Токсикомания
	0,8
	0,8
	0,9
	0,9
	0,9
	3,6
	умеренная
	0,2
	0,5


* По данным ФГБУ ННЦ Наркологии Минздрава.
За анализируемый период первичная заболеваемость алкоголизмом в целом по области сохраняет тенденцию к снижению. При этом в Комсомольском, Лежневском, Палехском и Южском районах отмечен рост данного показателя с выраженной тенденцией.

При ранжировании территорий, с учетом уровня среднемноголетней первичной заболеваемости (2010-2014 гг.) установлены высокие уровни  заболеваемости алкоголизмом в  Гаврилово-Посадском районе (1 ранговое место), Пучежском районе (2), г.Фурманов и Фурмановском районе (3), Заволжском районе (4), г.Кинешма и Кинешемском районе (5), Юрьевецком районе (6), (рис 2).
[image: image2.png]He saperucTpupoBano ] [rwwe cpearero (P10-P25) | [EReAmmAIE2ERIE) ] _

[

[ Buayrexih

paiion

Pogukosciih
VeaHogckii parion padion

Tyxcit paiion

Mnewscki paiion

Nanexciu

saion BepxHenangexosckit

Tefioeckit
paion

10ckui padion

CaguHcki parion




Рис.2 Уровни среднемноголетней первичной заболеваемости алкоголизмом.

Уровень показателя первичной заболеваемости наркоманией на территории области в 2014 году ниже, чем в РФ. В динамике (2010-2014гг.) выявлена умеренная тенденция к росту. 
В 2014г. из числа впервые выявленных больных наркоманией 90,3%  составили лица в возрасте 20-39лет. 
Удельный вес женщин от общего количества больных с впервые установленным диагнозом наркомания  составил 20,4%.

За анализируемый период (2010-2014гг.) наиболее выражен  средний темп прироста первичной заболеваемости наркоманией на следующих территориях: в Южском районе, Заволжском районе, г.Тейково и Тейковском районе, г.Вичуга и Вичугском районе, г.Кинешма и Кинешемском районе.
Вместе с тем,  не зарегистрировано случаев наркомании в течение 2010 – 2014 гг. на 3 административных территориях области: Верхне-Ландеховском,  Ильинском и Лухском районах. 

При ранжировании территорий с учетом среднемноголетних значений установлено, что наиболее высокий уровень  заболеваемости наркоманией наблюдается  в г.Кохма (1 ранговое место), Ивановском районе(2), г.Иваново (3), Пестяковском районе (4),  г.Шуя и Шуйском районе (5) (рис.3).
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Рис.3 Уровни среднемноголетней первичной заболеваемости наркоманией.

Выводы

1. За анализируемый период  (2010 – 2014 гг.) наркологическая ситуация на территории Ивановской области характеризовалась повышением уровня распространенности  наркомании среди населения, при сохраняющейся тенденции к снижению уровня токсикомании, алкоголизма и алкогольных психозов
2. Региональные уровни общей заболеваемости алкоголизмом и алкогольными психозами, токсикоманией превышают показатели ЦФО и общероссийские показатели.
3. К неблагополучным территориям Ивановской области по уровню и темпу прироста заболеваемости наркологическими расстройствами населения  отнесены: Заволжский район,  г. Кинешма и Кинешемский район, г.Фурманов и Фурмановский район,  Юрьевецкий район, Гаврилово-Посадский район, г. Шуя и Шуйский район, Лежневский район, г.Кохма, г.Вичуга и Вичугский район, Южский район, Ивановский район.
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