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АНАЛИЗ ДИНАМИКИ ПОКАЗАТЕЛЯ СМЕРТНОСТИ НАСЕЛЕНИЯ СИБИРСКОГО ФЕДЕРАЛЬНОГО ОКРУГА 

В РЕЗУЛЬТАТЕ ТОКСИЧЕСКОГО ДЕЙСТВИЯ АЛКОГОЛЯ ЗА 2011—2020 гг.
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Цель исследования — изучение динамики показателя смертности населения Сибирского федерального округа 
в результате токсического действия алкоголя за 2011—2020 гг., а также сравнительный анализ коэффици-
ентов смертности населения регионов Сибирского федерального округа с общеокружными значениями.
В исследовании использованы статистические материалы Федеральной службы государственной стати-
стики РФ. Проведен анализ показателей смертности населения РФ, Сибирского федерального округа и его ре-
гионов: Республики Алтай, Республики Тыва, Республики Хакасия, Алтайского края, Красноярского края, Ир-
кутской, Кемеровской, Новосибирской, Омской, Томской областей — в результате токсического действия 
алкоголя, сравнительный анализ региональных и общеокружных показателей смертности. При статисти-
ческой обработке материала использованы традиционные методы вычисления экстенсивных и интенсив-
ных показателей, средней ошибки показателя, оценки достоверности различий.
За период 2011—2020 гг. смертность населения Сибирского федерального округа в результате токсического 
действия алкоголя снизилась в 3,3 раза, снижение регистрируется во всех регионах. Наиболее быстрыми тем-
пами снижение уровня смертности населения произошло в Алтайском крае (в 7,7 раза), Республике Тыва (в 
7,0 раза), Красноярском крае (в 6,4 раза). Изучение динамики смертности населения регионов Сибирского фе-
дерального округа в результате токсического действия алкоголя позволяет выявить особенности токсико-
логической ситуации на региональном уровне и определить стратегические направления региональной поли-
тики химической безопасности и охраны здоровья населения.
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The purpose of the study is to investigate dynamics of mortality of population of the Siberian Federal Okrug resulted from 
toxic impact of alcohol in 2011–2020 and to comparatively analyze mortality of population of the regions of the Siberian 
Federal Okrug with general Okrug values.
The study uses statistical data of the Federal State Statistics Service of the Russian Federation. The analysis was applied 
to mortality of population of the Russian Federation, the Siberian Federal Okrug and the regions of the Siberian Federal 
Okrug (the Republic of Altai, the Republic of Tuva, the Republic of Khakassia, the Altai Kray, the Krasnoyarsk Kray, Ir-
kutsk, Kemerovo, Novosibirsk, Omsk and Tomsk Oblast) resulted from toxic impact of alcohol. The comparative analysis 
of regional and general Okrug indicators of mortality was implemented. The statistical processing of data included com-
mon methods of calculating extensive and intensive indicators, indicator average error and evaluation of reliability of dif-
ferences. It was established that in 2011–2020, mortality of population of the Siberian Federal Okrug resulted from toxic 
impact of alcohol decreased by 3.3 times. The decrease of mortality of the population was registered in all regions of the 
Siberian Federal Okrug. The fastest decreasing of mortality of population occurred in the Altai Kray (7.7 times), the Re-
public of Tuva (7.0 times), the Krasnoyarsk Kray (6.4 times). The investigation of dynamics of mortality of population in 
the regions of the Siberian Federal Okrug resulted from toxic impact of alcohol permits to identify characteristics of toxi-
cological situation at the regional level and to determine strategic directions of the regional policy of chemical safety and 
population health protection.
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Введение
Злоупотребление алкоголем — важнейшая про-

блема общественного здоровья, причина катастро-

фически высокого уровня смертности в РФ. Основ-
ные его последствия включают сверхсмертность, 
снижение продолжительности жизни, потерю здо-
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ровья, снижение рождаемости, ухудшение наслед-
ственности и здоровья детей, деградацию социаль-
ной и духовно-нравственной среды, распад семей 
[1, 2].

Антиалкогольная концепция, принятая в РФ в 
2009 г. (Распоряжение Правительства РФ от 
30.12.2009 № 2128-р), с 2010 по 2018 г. привела к 
снижению потребления алкоголя на 30% [3, 4].

Изучение динамики показателей смертности в ре-
зультате острых отравлений и токсических воздей-
ствий позволяет оценить токсикологическую ситуа-
цию и определить стратегические направления про-
филактической работы в сфере химической безопас-
ности на региональном и федеральном уровнях [5, 6].

За период 2010—2019 гг. в РФ смертность населе-
ния в результате токсического действия алкоголя 
снизилась с 13,3 до 6,7 случая на 100 тыс. населения 
[7—9].

В целом по стране и во многих ее субъектах на 
фоне роста потребления алкоголя зафиксировано 
снижение уровня смертности, связанной с потре-
блением алкоголя, в том числе от острых отравле-
ний алкоголем [10]. Это снижение связывают со ста-
билизацией социально-экономической ситуации в 
стране и принимаемыми в регионах мерами по сни-
жению масштабов злоупотребления алкоголем, про-
филактике и лечению алкоголизма (законодатель-
ное и нормативно-правовое противодействие неле-
гальному производству и обороту алкогольной про-
дукции, ограничение мест и времени продажи алко-
гольной продукции, запрет рекламы, проведение 
целевых среднесрочных программ, направленных 
на пропаганду здорового образа жизни, включая 
массовые мероприятия) [11—13].

Целью настоящего исследования стали изучение 
динамики показателя смертности населения Сибир-
ского федерального округа (СФО) в результате ток-
сического действия алкоголя с 2011 по 2020 г., а так-
же сравнительный анализ коэффициентов смертно-
сти населения регионов СФО и общеокружных зна-
чений.

Материалы и методы
В исследовании использованы статистиче-

ские материалы Федеральной службы госу-
дарственной статистики Российской Федера-
ции. Проведены анализ показателей смертно-
сти населения РФ, СФО и регионов СФО (ре-
спублик Алтай, Тыва и Хакасия, Алтайского 
и Красноярского краев, Иркутской, Кемеров-
ской, Новосибирской, Омской, Томской об-
ластей) в результате токсического действия 
алкоголя, сравнение региональных показате-
лей с общеокружными показателями смерт-
ности. Исследование носит лонгитюдный ха-
рактер, является продолжением наблюдения 
динамики уровня смертности населения 
СФО в результате токсического действия ал-
коголя [14].

При статистической обработке материала 
использованы традиционные методы вычис-

ления экстенсивных и интенсивных показателей, 
среднюю ошибку показателя (m) вычисляли по фор-
муле:

m pq
n
------= ,

где p — показатель смертности (на 100 тыс. населе-
ния); q — 100 000 − p; n — численность соответству-
ющего населения.

Значимость различий (t) по критерию Стьюдента 
определяли посредством формулы:

t P1 P2–

m1
2 m2

2–
-----------------------= ,

где P1 и P2 — сравниваемые показатели смертности 
населения; m1 и m2 — ошибки показателей смертно-
сти населения; различия показателей смертности су-
щественны при tl2,0; рm0,05.

Результаты исследования
В 2020 г. в РФ зарегистрировано 50 435 смертей, 

обусловленных алкоголем, что составило 2,4% всех 
умерших (2 138 586 случаев). Смертность от причин, 
обусловленных алкоголем, составила 34,5 случая на 
100 тыс. населения. В структуре причин смерти, обу-
словленных алкоголем, 75,6% приходились на три 
основные причины: алкогольную кардиомиопатию 
(34,4%; 17 359 случаев), алкогольную болезнь пече-
ни — цирроз, гепатит, фиброз (21%; 10 571 случай), 
случайное отравление алкоголем (20,2%; 10 206 слу-
чаев).

Многолетняя динамика смертности населения 
РФ от токсического действия алкоголя характеризо-
валась умеренной тенденцией к снижению, за ана-
лизируемый период смертность населения сократи-
лась на 62,8% (с 11,4 случая на 100 тыс. населения в 
2011 г. до 7,0 случая на 100 тыс. населения в 2020 г.; 
t=44, p=0,0000; рис. 1).

Динамика смертности населения СФО в резуль-
тате токсического действия алкоголя за изучаемый 
период имела аналогичную общероссийской тен-
денцию к снижению, вместе с тем среднемноголет-
ний показатель смертности в СФО в 1,3 раза превы-
шал среднероссийский показатель (12,9 и 9,5 на 

Рис. 1. Динамика показателя смертности населения РФ и СФО в резуль-
тате токсического действия алкоголя за 2011—2020 гг. (на 100 тыс. насе-

ления).
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100 тыс. населения соответствен-
но; t=3,6; p=0,001).

Смертность населения СФО 
снизилась в 3,3 раза (с 17,7 до 5,3 
случая на 100 тыс. населения; 
t=36,4; р=0,0000).

Территориальное распределе-
ние среднемноголетнего показа-
теля смертности населения субъ-
ектов СФО от токсического дей-
ствия алкоголя характеризова-
лось значительной вариабельно-
стью: от 7,2 случая на 100 тыс. на-
селения в Иркутской области до 
24,6 случая на 100 тыс. населения 
в Республике Тыва (рис. 2)

Почти половина (45%) случа-
ев смерти от токсического дей-
ствия алкоголя приходится на 
три субъекта СФО: Республику Тыва (24,6 на 100 
тыс. населения), Кемеровскую область (19,1), Респу-
блику Алтай (18,93). Наименьшее количество случа-
ев смерти зарегистрировано в Иркутской области 
(7,2 на 100 тыс. населения), Алтайском крае (7,6), 
Томской области (8,42).

Смертность населения Республики Алтай в 
2011—2019 гг. носила волнообразный характер. Так, 
с 2014 г. регистрируется ежегодное снижение значе-
ния показателя, сменяющееся незначительным (на 
11,3%) приростом в 2017 г. и двукратным приро-
стом в 2019 г. К 2020 г. уровень смертности населе-
ния достиг минимального значения за весь период 
наблюдения (5,8±1,6 случая на 100 тыс. населения). 
Таким образом, показатель смертности населения 
Республики Алтай в результате токсического дей-
ствия алкоголя за исследуемый период снизился в 
5,2 раза (t=6,0; p=0,0000).

В Республике Тыва в 2013 г. зарегистрирован са-
мый высокий уровень смертности населения в ре-
зультате токсического действия алкоголя на терри-
тории СФО (47,2±3,8 случая на 100 тыс. населения). 
Однако в последующие годы изучаемого периода 
отмечено ежегодное ее снижение: минимальное зна-
чение показателя зарегистрировано в 2020 г. — 
5,7±1,3 случая на 100 тыс. населения. Таким обра-
зом, смертность населения Республики Тыва за 

2009—2020 гг. снизилась в 7,0 раза (t=9,1; p=0,0000; 
см. таблицу).

В Республике Хакасия динамика показателя 
смертности населения в результате токсического 
действия алкоголя за 2011—2014 гг. характеризова-
лась чередованием периода спада и подъема заболе-
ваемости, однако с 2015 г. наблюдалось ежегодное 
его снижение, достигшее минимального значения за 
весь наблюдаемый период в 2020 г. (5,2±0,9 случая 
на 100 тыс. населения). В целом за исследуемый пе-
риод смертность населения Республики Хакасия в 
результате токсического действия алкоголя снизи-
лась в 3,6 раза (t=6,8; p=0,0000).

Максимальный уровень смертности населения 
Алтайского края в результате токсического дей-
ствия алкоголя регистрировали в 2011 г. — 13,2±0,7 
случая на 100 тыс. населения. В последующие годы 
отмечено постепенное снижение с небольшими ко-
лебаниями коэффициента смертности, минимум ре-
гистрировался в 2020 г. — 1,7±0,2 случая на 100 тыс. 
населения. За период 2011—2020 гг. коэффициент 
смертности населения Алтайского края в результате 
токсического действия алкоголя снизился в 7,7 раза 
(t=16,0; p=0,0000). К концу изучаемого периода в 
этом регионе регистрировался самый низкий уро-
вень смертности населения в результате токсиче-
ского действия алкоголя среди регионов Сибири.

Рис. 2. Среднемноголетние показатели смертности населения СФО от токсического дей-
ствия алкоголя за 2011—2020 гг. (на 100 тыс. населения).

Показатели смертности населения регионов СФО в результате токсического действия алкоголя за 2011—2020 гг. (на 100 тыс. 
населения; М±m)

Регион
Год

2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020

Республика Алтай 30,5±3,8 31,5±3,8 26,0±3,5 21,6±3,1 20,5±3,0 11,5±2,3 12,8±2,4 10,0±2,1 19,1±2,9 5,8±1,6
Республика Тыва 39,5±3,5 37,0±3,4 47,2±3,8 26,5±2,9 23,5±2,7 23,0±2,7 14,6±2,1 14,3±2,1 14,7±2,1 5,7±1,3
Республика Хакасия 18,9±1,8 23,0±2,0 18,0±1,8 19,6±1,9 15,1±1,6 12,0±1,5 10,4±1,4 10,4±1,4 10,3±1,3 5,2±0,9
Алтайский край 13,2±0,7 10,2±0,6 8,2±0,5 7,2±0,5 8,0±0,5 8,7±0,6 6,9±0,5 7,0±0,5 4,9±0,4 1,7±0,2
Красноярский край 22,7±0,9 23,7±0,9 18,1±0,8 12,0±0,6 8,2±0,5 6,4±0,4 7,2±0,5 6,6±0,4 4,8±0,4 3,5±0,3
Иркутская область 11,2±0,6 9,0±0,6 10,3±0,6 7,2±0,5 5,5±0,4 8,0±0,5 6,6±0,5 5,3±0,4 4,5±0,4 4,4±0,4
Кемеровская область 23,6±0,9 21,0±0,8 22,5±0,9 24,2±0,9 20,5±0,8 19,0±0,8 17,9±0,8 16,0±0,7 14,7±0,7 11,5±0,6
Новосибирская область 12,3±0,6 14,2±0,7 17,4±0,8 18,1±0,8 16,4±0,7 13,0±0,6 8,8±0,5 9,2±0,5 8,6±0,5 4,7±0,4
Омская область 20,4±1,0 17,9±0,9 18,1±0,9 19,9±1,0 21,1±1,0 16,3±0,9 7,1±0,6 14,6±0,8 12,6±0,8 6,8±0,6
Томская область 3,6±0,5 4,5±0,6 7,6±0,8 9,2±0,9 6,9±0,8 6,6±0,7 11,5±1,0 17,1±1,2 14,0±1,1 3,2±0,5
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Показатели смертности населения Красноярско-
го края в результате токсического действия алкого-
ля были выше аналогичных данных по Алтайскому 
краю в период 2011—2014 гг. Максимальное значе-
ние уровня смертности наблюдалось в 2011 г. — 
22,7±0,9 случая на 100 тыс. населения. С 2015 г. от-
мечено снижение уровня смертности на 31,6%, в по-
следующие годы показатель продолжил снижение с 
незначительными колебаниями значений. Мини-
мальный уровень смертности населения данного ре-
гиона зарегистрирован в 2020 г. — 3,5±0,3 случая на 
100 тыс. населения. Таким образом, коэффициент 
смертности населения Красноярского края в резуль-
тате токсического действия алкоголя за исследуе-
мый период снизился в 6,4 раза (t=21,3; p=0,0000).

Смертность населения Иркутской области в ре-
зультате токсического действия алкоголя за иссле-
дуемый период снизилась в 2,5 раза (t=9,4; 
p=0,0000). Динамика смертности населения Иркут-
ской области в результате токсического действия 
алкоголя имела волнообразный характер и характе-
ризовалась умеренной тенденцией к снижению, 
максимальное значение показателя смертности ре-
гистрировалось в 2011 г. (11,2±0,6 случая на 100 тыс. 
населения), минимального значения показатель до-
стиг в 2020 г. (4,4±0,4 случая на 100 тыс. населения).

При изучении динамики смертности населения в 
результате алкогольных отравлений в Кемеровской 
области следует отметить как особенность высокий 
уровень коэффициента на протяжении всего перио-
да наблюдения. Так, максимум значения показателя 
смертности зарегистрирован в 2011 г. (23,6±0,9 слу-
чая на 100 тыс. населения). С 2011 по 2015 г. показа-
тель смертности населения в этом регионе превы-
шал значения 20 случаев на 100 тыс. населения. 
Устойчивая тенденция к снижению смертности по-
явилась в 2016 г., к концу изучаемого периода 
смертность достигла минимального значения за 
весь период наблюдения — 11,5±0,6 случая на 
100 тыс. населения. Таким образом, за период с 2011 
по 2020 г. смертность населения Кемеровской обла-
сти в результате токсического действия алкоголя 
снизилась в 2,0 раза (t=12,1; p=0,0000).

Смертность населения Новосибирской области в 
результате токсического действия алкоголя за ис-
следуемый период снизилась в 2,6 раза (t=10,8; 
p=0,0000). Максимальное значение показателя заре-
гистрировано в 2014 г. (18,1±0,8 случая на 100 тыс. 
населения), минимальный уровень смертности от-
мечен в 2020 г. (4,7±0,4 случая на 100 тыс. населе-
ния). В целом динамика показателя смертности на-
селения в данном регионе носит волнообразный ха-
рактер.

В Омской области показатель смертности в ре-
зультате токсического действия алкоголя в начале 
исследования составлял 20,4±1,0 случая на 100 тыс. 
населения. В 2012 г. коэффициент снизился на 
12,2% и достиг значения 17,9±0,9 случая на 100 тыс. 
населения. С 2013 г. регистрировался рост показате-
ля смертности населения региона, достигшего вто-

рого «пика» в 2015 г. (21,1±1,0 случая на 100 тыс. на-
селения). В последующие годы происходили перио-
ды спада и подъема смертности, а в 2020 г. показа-
тель смертности достиг минимального значения — 
6,8±0,6 случая на 100 тыс. населения. В целом смерт-
ность населения Омской области в результате ток-
сического действия алкоголя за период 2011—
2020 гг. снизилась в 3,0 раза (t=12,3; p=0,0000).

Динамика показателя смертности населения 
Томской области в результате токсического дей-
ствия алкоголя существенно отличалась от ситуа-
ции в других регионах СФО. Так, за период 2011—
2018 гг. смертность населения данного региона в ре-
зультате патологии выросла в 4,7 раза и достигла 
максимального значения за весь период наблюде-
ния — 17,1±1,2 случая на 100 тыс. населения. В нача-
ле исследования уровень смертности населения 
Томской области в результате токсического дей-
ствия алкоголя был самым низким в СФО. Незначи-
тельные волнообразные изменения показателя в пе-
риод 2011—2016 гг. сменились резким подъемом в 
2017 г. (в 1,7 раза) и последующим приростом пока-
зателя на 48,6% в 2018 г. Однако в конце изучаемого 
периода уровень смертности населения в результате 
токсического действия алкоголя достиг минимума 
(3,2±0,5 случая на 100 тыс. населения). В целом на-
блюдаемое снижение уровня смертности населения 
региона в результате токсического действия алкого-
ля на 11,1% носит статистически недостоверный ха-
рактер (t=0,3; p=0,7642).

Выводы
За период с 2011 по 2020 г. смертность населения 

СФО в результате токсического действия алкоголя 
снизилась в 3,3 раза.

Снижение смертности населения в результате 
токсического действия алкоголя регистрировали во 
всех субъектах СФО, при этом наиболее выражен-
ными темпами оно произошло в Алтайском крае (в 
7,7 раза), Республике Тыва (в 7,0 раза), Краснояр-
ском крае (в 6,4 раза).

Изучение динамики смертности населения реги-
онов СФО в результате токсического действия алко-
голя позволяет выявить особенности токсикологи-
ческой ситуации на региональном уровне и опреде-
лить стратегические направления по региональной 
химической безопасности на перспективу.

Исследование не имело спонсорской поддержки.
Авторы заявляют об отсутствии конфликта интересов.
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