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Введение (актуальность). Употребление алкоголя на протяжении многих сотен лет остается 

одним из самых сложных и опасных для человечества пагубных привычек в связи с 

огромными медико-социальными, морально-этическими, экономическими и духовными 

потерями. Алкоголь остается одной из ведущих причин смертности трудоспособного 

населения не только нашей страны, но Европы и мира в целом. 

Целью исследования: изучение количественных и качественных показателей содержания 

этанола в крови пациентов, поступающих в стационар скорой медицинской помощи. 

Материалы и методы. Материалом послужили данные Химико-токсикологической 

лаборатории СПб НИИ СП им. И.И. Джанелидзе за 5-и летний период (2018-2022 гг.), 

использованы компаративный анализ, статистический и аналитический методы.  

Результаты и обсуждение. За период наблюдения произведено более 100 тыс. исследований 

на этанол, около 20 тыс. исследований в год. Отмечалось увеличение доли пациентов с 

алкогольным фактором, поводом для госпитализации которых послужила патология 

травматологического профиля (поверхностные травмы - на 16,4%, переломы - на 9,4%), в 

абсолютных значениях число пациентов увеличилось в 3,9 и 4,5 раза, соответственно. 

Существенным было и увеличение числа пациентов хирургического профиля с выявленным 

этанолом в крови (в 3,4 раза). Отмечено снижение числа пациентов, поступивших с 

диагнозом «Отравление алкоголем» в 2,2 раза и доли пациентов с этим диагнозом на 19,6%. 

Значительная доля обследованных пациентов (50,1±10,3%) имела отрицательные или низкие 

результаты анализа (<0,1 г/л), в динамике она увеличилось в 1,5 раза (на 20,6%); 

относительно стабильным оставалось число пациентов с содержанием этанола в крови от 0,1 

до 1,5 г/л (около 12,0%), их доля возросла в 3 раза; число пациентов с уровнем этанола в 

крови от 1,5 до 3,5 г/л составило второй по частоте показатель - 18,8±7,7%, за исследуемый 

период оно возросло в 1,9 раза; пациенты с высоким содержанием этанола (> 3,5 г/л) 

составляли 10,1±3,8%, их доля существенно снизилась к 2022 г. (до 5,8%). 

Заключение. Принципиально важной является разработка механизмов, направленных на 

совершенствование системы оказания медицинской помощи пациентам с алкогольным 

фактором. Грамотная логистика пациентов и персонала должна обеспечить разделение 

потоков приема пациентов, выделение зон обслуживания, учитывающих специфику 

пациентов. Эти меры должны обеспечить доступность и качество медицинской помощи, 

комфортные условия пребывания в медицинской организации как пациентов с этанолом в 

крови, так и больных, лишенных пагубных привычек. 
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Introduction. Alcohol consumption for many hundreds of years remains one of the most difficult 

and dangerous addictions for humanity due to huge medical, social, moral, ethical, economic and 

spiritual losses. Alcohol remains one of the leading causes of mortality in the working-age 

population not only of our country, but of Europe and the world as a whole. 

The purpose of the study: to study the quantitative and qualitative indicators of the ethanol content 

in the blood of patients admitted to the emergency hospital. 

Materials and methods. The material was the data of the Chemical and Toxicological Laboratory 

of St. Petersburg Research Institute of St. Petersburg. I.I. Dzhanelidze for a 5-year period (2018-

2022), comparative analysis, statistical and analytical methods were used. 

Results and discussion. During the observation period, more than 100 thousand studies on ethanol 

were carried out, about 20 thousand studies per year. There was an increase in the proportion of 

patients with alcohol, the reason for hospitalization of which was the pathology of the trauma 

profile (superficial injuries - by 16.4%, fractures - by 9.4%), in absolute values, the number of 

patients increased by 3.9 and 4.5 times, respectively. There was also a significant increase in the 

number of surgical patients with identified ethanol in the blood (3.4 times). There was a decrease in 

the number of patients admitted with a diagnosis of alcohol poisoning by 2.2 times and the 

proportion of patients with this diagnosis by 19.6%. A significant proportion of examined patients 

(50,1±10,3%) had negative or low analysis results (< 0.1 g/L), over time it increased by 1.5 times 

(by 20.6%); The number of patients with blood ethanol content from 0.1 to 1.5 g/L (about 12.0%) 

remained relatively stable, their share increased by 3 times; the number of patients with blood 

ethanol from 1.5 to 3.5 g/L was the second most common indicator - 18,8±7,7%, during the study 

period it increased by 1.9 times; patients with high ethanol content (> 3.5 g/L) accounted for 

10,1±3,8%, their share decreased significantly by 2022 (to 5.8%). 

Conclusion. Of fundamental importance is the development of mechanisms aimed at improving the 

system of medical care for patients with alcohol factor. Competent logistics of patients and staff 

should ensure the separation of patient admission flows, the allocation of service areas that take into 

account the specifics of patients. These measures should ensure the availability and quality of 

medical care, comfortable conditions for staying in a medical organization, both patients with 

ethanol in the blood and patients without addictions. 
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огромными медико-социальными, морально-этическими, экономическими и духовными 

потерями [1, 2]. Вследствие этого употребление алкоголя напрямую названо Президентом 

РФ одной из угроз национальной безопасности в сфере здравоохранения и здоровья нации 

(Указ президента Российской Федерации от 12.05.2009 №537 О стратегии национальной 

безопасности Российской Федерации до 2020 года) [3]. Несмотря на описанную некоторыми 

авторами «неотъемлемость алкоголя» и некоторые позитивные последствия, которые он 

несет, например, в роли «социальной смазки», негативные последствия употребления 

алкоголя, как медицинские, так и социальные, несравнимо больше [4]. Фактор алкогольного 

опьянения у пациентов различного профиля, поступающих в стационар, может оказывать 

значительное влияние на специфику оказания медицинской помощи. Алкогольное опьянение 

может маскировать сопутствующую патологию, приводить к неверной оценке пострадавшим 

своего состояния [5, 6, 7]. Алкоголь остается одной из ведущих причин смертности 

трудоспособного населения не только нашей страны, но Европы и мира в целом [8, 9]. 

Отдельно стоит отметить увеличение заболеваемости и смертности от новой коронавирусной 

инфекции COVID-19 на фоне употребления алкоголя [10-13]. Изучение тех или иных 

параметров данной группы пациентов позволит свидетельствовать о необходимости 

совершенствования медицинской помощи этой категории больных. 

Цель исследования: изучение количественных и качественных показателей 

содержания этанола в крови пациентов, поступающих в стационар скорой медицинской 

помощи.  

Материалы и методы. Материалом послужили данные СПб НИИ СП им. И.И. 

Джанелидзе за 5-и летний период (2018-2022 гг.), использованы компаративный анализ, 

статистический и аналитический методы. База исследования - Химико-токсикологическая 

лаборатория СПб НИИ скорой помощи им. И.И. Джанелидзе (ХТЛ), которая является 

структурным подразделением городского Центра лечения острых отравлений, работающем в 

режиме 24/7/365, единственной круглосуточной лабораторией, обслуживающая весь город. 

Ее задача, согласно Порядку оказания медицинской помощи по профилю "психиатрия-

наркология", утв. приказом Минздрава России от 30 декабря 2015 г. N 1034н - проведение 

химико-токсикологических исследований принятых биологических объектов на наличие 

алкоголя и его суррогатов, наркотических средств, психотропных и других токсических 

веществ, вызывающих опьянение (интоксикацию), и их метаболитов. Ежегодно в ХТЛ 

https://base.garant.ru/71360612/53f89421bbdaf741eb2d1ecc4ddb4c33/#block_1000
https://base.garant.ru/71360612/
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проводится свыше 110 тыс. предварительных и свыше 15 тыс. подтверждающих химико-

токсикологических исследований. 

Результаты исследования. В настоящее время «граница» алкогольного опьянения и 

отравления алкоголем определяется наличием или отсутствием сознания (отравление 

этанолом подразумевает утрату сознания). Учитывая отсутствие на данный момент 

установленных критериев степеней опьянения для таких пациентов, нами использована 

градация, основанная на данных об уровне содержания этанола в крови (табл. 1). 

Таблица 1 

Критерии степеней алкогольного опьянения по уровню этанола в крови (г/л) 

Содержание этанола в крови, г/л Степень опьянения 

<0,1 Опьянение отсутствует 

0,1 – 1,5 Легкая 

1,5 – 3,5 Средняя 

>3,5 Тяжелая 

Отсутствие сознания Алкогольное отравление 

 

При обследовании пациентов, поступающих в стационарное отделение скорой 

медицинской помощи определенная часть из них подлежала обследованию на этанол: 

пациенты, пострадавшие в ДТП, с производственной травмой, лица с признаками 

алкогольного опьянения (нарушения поведения, сознания, запах алкоголя и др.), с 

признаками отравления, с диагнозом скорой медицинской помощи (АО) и др.  

За исследуемый период в химико-токсикологической лаборатории СПб НИИ СП им. 

И.И. Джанелидзе произведено более 100 тыс. исследований на этанол, около 20 тыс. 

исследований в год. Изучена нозологическая структура патологии пациентов, обследованных 

на этанол (табл. 2, рис. 1).  

Не наблюдалось статистически значимой динамики общего объема анализов с 

выявленным этанолом за годы наблюдения. Однако, следует отметить увеличение 

количества обследованных пациентов в 2020 году до 22,5 тыс. (в период пандемии COVID-

19) (р<0,01).  

При анализе средних показателей вполне закономерно наиболее часто (р<0,05) этанол 

выявлялся в группах пациентов с диагнозами «Отравление этанолом» (22,4±0,1%) и «Другие 

отравления» (24,9±0,04%), наиболее редко (р<0,05) – среди пациентов с хирургической 

патологией (3,1±0,02%). 
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Таблица 2 

Распределение пациентов, обследованных на алкоголь, по входящему диагнозу за период 

2018-2022 гг. (абс.зн., %)  

 

Диагноз 

2018 2020 2022 М±m 
Динамика 

2018-22 
p 

Абс.зн., 

% 

Абс.зн., 

% 

Абс.зн., 

% 

Абс.зн., 

% 

Абс.зн., 

% 

Поверхностные 

травмы 

1262 4323 4876 3487,0±1946,6 3614 <0,01 

рост 7,2 19,2 23,6 16,7±0,1 16,4 

Переломы 
584 1920 2628 1710,7±1037,9 2044 <0,01 

рост 3,3 8,5 12,7 8,2±0,1 9,4 

Хирургия 
303 582 1018 634,3±360,4 715 <0,01 

рост 1,7 2,6 4,9 3,1±0,02 3,2 

Неврология и 

кардиология 

651 2492 844 1329,0±1011,8 193 
>0,05 

3,7 11,1 4,1 6,3±0,04 0,4 

Отравление 

этанолом 

5714 4915 2648 4425,7±1590,5 -3066 <0,01 

снижение 32,4 21,9 12,8 22,4±0,1 -19,6 

Другие 

отравления 

3704 6219 5404 5109,0±1283,2 1700 
>0,05 

20,9 27,6 26,2 24,9±0,04 5,3 

Др. патология 
5444 2048 3206 3566,0±1726,4 -2238 

>0,05 
30,8 9,1 15,5 18,5±0,1 -15,3 

Итого 

17662 22499 20624 20261,7±2438,8 2962 
>0,05 

    16,8 

100,0 100,0 100,0 100,0   

 

Вместе с этим в динамике 2018-2022 гг. отмечается увеличение доли пациентов с 

алкогольным фактором, поводом для госпитализации которых послужила патология 

травматологического профиля (поверхностные травмы - на 16,4%, переломы - на 9,4%), в 

абсолютных значениях число пациентов увеличилось в 3,9 и 4,5 раза, соответственно 

(p<0,01). Существенным было и увеличение числа пациентов хирургического профиля с 

выявленным этанолом в крови (в 3,4 раза; p<0,01). 

Следует отметить снижение числа пациентов, поступивших с диагнозом «Отравление 

алкоголем» в 2,2 раза и доли пациентов с этим диагнозом на 19,6% (p<0,01). 

Данные о наличии и уровне этанола в крови обследованных представлены в таблице 3, на 

рисунке 2. 
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Рисунок 1. Динамика числа пациентов, обследованных на алкоголь, и тренды их развития, 

2018-2022 гг. (абс.зн.) 

 Таблица 3 

Динамика показателей содержания этанола в крови поступающих пациентов,  

2018-2022 гг. (абс.зн., %)* 

Содержание 

этанола в крови 

(г/л) 

2018 2020 2022 М±m 
Динамика, 

2018-2022 
p 

Абс.зн. 

% 

Абс.зн. 

% 

Абс.зн. 

% 

Абс.зн 

% 

Абс.зн 

% 

<0,1 
7102 11128 12531 10253,7±2818,1 5429 <0,01 

40,2 49,5 60,8 50,1±10,3 20,6 

0,1 – 1,5 
2467 2252 2480 2399,7±128,0 13 >0,05 

4,0 10,0 12,0 12,0±2,0 8,0 

1,5 – 3,5 
1985 6010 3820 3938,3±2015,1 1835 <0,01 

11,2 26,7 18,5 18,8±7,7 7,3 

>3,5 
2110 2838 1196 2048,0±822,8 -914 <0,01 

11,9 12,6 5,8 10,1±3,8 -6,1 

Не опред.** 
3998 271 597 1622,0±2064,1 -3401 <0,01 

22,6 1,2 2,9 8,9±11,9 -19,7 

Итого 

17662 22499 20624 20261,7±2438,8 2962 >0,05 

    16,8 

100,0 100,0 100,0 100,0   

* Данные рассмотрены за 5 лет 

**Этанол не определен по техническим и организационным причинам 
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 Значительная доля обследованных пациентов (50,1±10,3%) имела отрицательные 

или низкие результаты анализа (<0,1 г/л), доля этих пациентов за исследуемый период 

увеличилось в 1,5 раза (на 20,6%, с 40,2% до 60,8%), в абсолютных значениях – с 7,1 тыс. до 

12,5 тыс. (р<0,01).  

 Относительно стабильным оставалось число пациентов с содержанием этанола в 

крови от 0,1 до 1,5 г/л (2399,7±128,0; p>0,05), они составили около 12,0% обследованных, 

при том, что доля их возросла за период наблюдения в 3 раза (с 4,0% до 12,0%).  

 Число пациентов с уровнем этанола в крови от 1,5 до 3,5 г/л составило второй по 

частоте показатель - 18,8±7,7% (3938,3±2015,1 чел.), за исследуемый период оно возросло в 

1,9 раза (p<0,01). В динамике следует отметить существенный рост числа пациентов в 

период пандемии: в 3,0 раза (с 1985 чел. в 2018 до 6010 чел. в 2020 г.), и последующее 

снижение (до 3820 пациентов) в 2022 г.  

 Пациенты с высоким содержанием этанола (> 3,5 г/л) составляли 10,1±3,8% 

(2048,0±822,8 чел.). Их доля существенно снизилась к 2022 г. (до 5,8% от общего числа 

обследований, p<0,01).  

 Важным считается и снижение (в 6,7 раза; p<0,01) числа невыполненных 

исследований (по техническим и организационным причинам), что свидетельствует о 

совершенствовании работы ХТЛ (ресурсном, кадровом, организационном). 

 

Рисунок 2. Динамика показателей содержания этанола в крови поступающих пациентов и 

тренды их развития, 2018-2022 гг. (абс.зн.) 
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 Обсуждения и выводы. Результаты исследования позволили заключить: 

• о стабильно высоком количестве исследований на алкоголь в ХТЛ (20 тыс. в 

год) за 5-летний период наблюдения (2018-2022 гг.); 

• подавляющее число обследуемых (47,3%) – пациенты с отравлениями 

различной этиологии; существенной (24,9%) и вполне объяснимой с точки зрения 

травмоопасности является высокая доля пациентов с патологией травматологического 

профиля; 

• позитивной и значимой является динамика роста числа и доли пациентов с 

отрицательными или низкими (<0,1 г/л) результатами анализа (на 20,6%) при снижении (в 2 

раза) числа и доли пациентов с высоким (> 3,5 г/л) содержанием этанола в крови; 

• следует отметить существенный рост числа пациентов с содержанием этанола в 

крови в период пандемии новой коронавирусной инфекции: в 2020 г. число пациентов с 

показателем 1,5-3,5 г/л возросло в 3 раза, что связано с повышенной психологической 

напряженностью граждан, режимом изоляции и другими ограничениями этого периода.   

• применение классификации степеней опьянения в клинической практике 

позволит более точно устанавливать диагноз конкретному пострадавшему, подходить к 

дальнейшему обследованию и лечению пациентов с отягощающим алкогольным фактором. 

Принципиально важной является разработка механизмов, направленных на 

совершенствование системы оказания медицинской помощи пациентам с алкогольным 

фактором. Грамотная логистика пациентов и персонала должна обеспечить разделение 

потоков приема пациентов, выделение зон обслуживания, учитывающих специфику 

пациентов. Эти меры должны обеспечить доступность и качество медицинской помощи, 

комфортные условия пребывания в медицинской организации как пациентов с этанолом в 

крови, так и больных, лишенных пагубных привычек. 
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