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СМЕРТНОСТЬ ОТ СУИЦИДА И АЛКОГОЛИЗМА, ЗАВИСИМАЯ 
ОТ УРОВНЯ ПОТРЕБЛЕНИЯ АЛКОГОЛЬНЫХ НАПИТКОВ
Л.А.Радкевич, А.С.Кабанкин, Д.А.Радкевич 

ФГБУН «Центр теоретических проблем физико-химической фармакологии РАН», 
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РЕЗЮМЕ

По данным ВОЗ, в мире ежегодно совершается примерно 500 тыс. самоубийств и 7 млн. суицидальных попы-
ток. С 1994 г. Россия занимает 2-е место в мире, после Литвы, по уровню самоубийств и принадлежит к числу 
стран с линейной зависимостью частоты суицидов от уровня потребления алкоголя.
Цель исследования. Установить количественную связь частоты суицидов с уровнем потребления алкоголь-
ных напитков и смертностью от алкоголизма в мире.
Материалы и методы. Для исследований использовали коэффициенты смертности (КС) от суицида и алко-
голизма (число человек/100 тыс. стандартизированного по возрасту населения) в 159 странах по данным ВОЗ 
2004 г., среднесуточные уровни потребления алкогольных напитков: крепкого алкоголя, вина и пива (г/чело-
век/сут) по данным FAO (Food and Agriculture Organization of the United Nations). Для анализа данных исполь-
зовали корреляционный и регрессионный методы.
Результаты. Установлены значимые положительные корреляции КС от суицида мужчин и женщин с уровнем 
потребления алкогольных напитков (крепкого алкоголя, вина и пива) и смертностью от алкоголизма. Выявле-
ны гендерные различия. Включенные в регрессионные модели независимые переменные (уровни потребле-
ния алкогольных напитков и смертность от алкоголизма) объясняют 66% и 52% изменчивости частоты суици-
дов мужчин и женщин (зависимые переменные). Полный отказ от потребления крепкого алкоголя снижает КС 
от суицида мужчин в мире на 39,5%, в России — на 76,5%; женщин — на 37,9%, в России — на 54,3%. По дан-
ным регрессионного анализа средний суточный уровень потребления крепкого алкоголя в мире составляет 
10,4 г (3,8 кг в год) для мужчин, в России — 91,8 г (33,5 кг в год). Увеличение потребления крепкого алкоголя 
на 3 г в сутки (1 кг в год) увеличивает КС от суицидов мужчин на 10,8% (1,6 чел.) в мире, в России — на 2,4% 
(1,6 чел.). Увеличение КС от алкоголизма мужчин в мире на 1 чел. на 100 тыс. населения в год увеличивает 
КС от суицидов мужчин в мире на 5,8% (0,8 чел.), в России — на 1,3% (0,9 чел.).
Заключение. Популяционные исследования в целом подтверждают существование положительной кор-
реляционной связи между уровнем суицидов (КС) и потреблением алкоголя как в мире, так и в России. 
На выявленную частоту суицидов большое влияние оказывает уровень потребления крепкого алкоголя и КС 
от алкоголизма. Наши результаты поддерживают общее мнение о целесообразности изменения структуры 
потребляемых напитков в пользу более легких (с низким содержанием алкоголя), особенно в России, что 
позитивно отразится на популяционном уровне суицидов и алкоголизма.
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MORTALITY FROM SUICIDE AND ALCOHOLISM, DEPENDING ON THE LEVEL 
OF ALCOHOL CONSUMPTION
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ABSTRACT

According to WHO, the world takes place every year approximately 500 000 suicides and suicide attempts of 7 mil-
lion. Since 1994, Russia ranks 2nd in the world after Lithuania, in the level of suicides, and is among the countries 
with the linear dependence of frequency of suicides on the level of alcohol consumption.
Purpose. Install a quantitative connection between the frequency of suicide with alcohol consumption and mortality 
from alcoholism in the world
Material and method. For studies we used the mortality coefficient (MK) from suicide and alcohol abuse (number 
of people/100 thousand of age standardized the population) in 159 countries according to the WHO in 2004, the 
average daily consumption levels of alcoholic beverages: spirits, wine and beer (g/person/day) according to the FAO 
(Food and Agriculture Organization of the United Nations). For data analysis we used correlation and regression 
methods.
Results. We found significant positive correlation of mortality coefficient (MK) from suicide for men and women with 
consumption of alcoholic beverages (spirits, wine and beer) and mortality from alcoholism. The gender differences 
are revealed. Included in the regression model independent variables (levels of alcohol consumption and mortality 
from alcoholism) explain 66% and 52% of the variability in the frequency of suicides of men and women (depen-
dent variables). A complete rejection of the consumption of alcohol reduces the MK from suicide of men in the 
world at 39.5 percent, in Russia — at 76.5%; women — 37.9%, in Russia — by 54.3%. According to the regression 
analysis the average daily level of consumption of strong alcohol in the world is 10.4 g (3.8 kg per year) for men, in 
Russia — 91.8 g (of 33.5 kg per year). The increase in the consumption of strong alcohol to 3 g per day (1 kg per 
year) increases the MK from suicide in men up to 10.8% (1.6 people) in the world, in Russia — 2.4% (1.6 people). 
The increase in the MK of alcoholism of men in the world for 1 person on 100 thousand population per year increases, 
the MK of suicides of men in the world by 5.8% (0.8 persons), in Russia — 1.3% (0.9 persons).
Conclusions. Population studies generally confirm the existence of a positive correlation between the level of sui-
cides (MK) and alcohol consumption, both in the world and in Russia. The frequency of suicides is more influenced 
by the level of consumption of strong alcohol and the MK from alcoholism. Our results support the General opinion on 
expediency of change of structure of consumed drinks in favor of lighter (low alcohol content), especially in Russia, 
which has a positive impact at the population level of suicide and alcoholism.
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Самоубийство — одна из ведущих причин смерти в мире 
[1, 2]. По данным ВОЗ, в мире ежегодно совершается при-
мерно 500 тыс. самоубийств и 7 млн. суицидальных по-
пыток. С 1994 г. Россия занимает 2-е место в мире, после 
Литвы, по уровню самоубийств [3] и принадлежит к числу 
стран с линейной зависимостью частоты суицидов от уров-
ня потребления алкоголя [1, 4]. Известно, что более поло-
вины самоубийств совершаются в состоянии алкогольного 
опьянения [1, 3]. Показана прямая зависимость частоты 
суицидов от уровня потребления крепкого алкоголя [1, 2, 5, 
6] или его продаж [7, 8]. Длительное злоупотребление ал-
коголем способствует усилению депрессии, которая часто 
предшествует суициду [1]. В работе исследовали стати-
стическую связь частоты суицидов с уровнем потребления 
алкогольных напитков (крепкого алкоголя, вина и пива), 
а также смертностью от алкоголизма в 159 странах мира.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ

Для исследований использовали коэффициенты 
смертности (КС) от суицида и алкоголизма (число чело-
век/100 тыс. стандартизированного по возрасту населе-
ния) в 159 странах по данным ВОЗ 2004 г. [9], среднесуточ-
ные уровни потребления алкогольных напитков: крепкого 
алкоголя, вина и пива (г/человек/сут) по данным FAO (Food 
and Agriculture Organization of the United Nations) [10]. По-
скольку указанные показатели выбирались из разных баз 
данных, отличающихся числом включенных стран, исход-
ная для статистического анализа матрица содержала все 
указанные показатели для 159 стран. В качестве меры 
статистической связи применяли ранговый коэффициент 
корреляции Спирмена (R). С помощью регрессионных мо-
делей оценивали влияние на КС от суицида (зависимая 
переменная) уровня потреблений алкогольных напитков 
и КС от алкоголизма (независимые переменные). Распре-
деление значений экспериментальных данных и остатков 
было близко к нормальному виду. Критический уровень 
значимости (p) при проверке статистических гипотез при-
нимался <0,05. Исследования проведены с помощью про-
граммы STATISTICA 10.0.

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ

Корреляция частоты суицида с уровнем 
потребления алкогольных напитков и частотой 
смертности от алкоголизма
Установлена положительная корреляция частоты суи-

цидов мужчин с уровнем потребления крепкого алкоголя 
(R = 0,54; р < 0,0001), вина (R = 0,45; р < 0,0001), пива (R = 
0,57; р < 0,0001) и смертности (КС) от алкоголизма мужчин 
(R = 0,55; р < 0,0001) (табл. 1).

Установлена положительная корреляция частоты суи-
цидов женщин с уровнем потребления крепкого алкоголя 
(R = 0,31; р < 0,00006), вина (R = 0,23; р < 0,00320), пива 
(R = 0,33; р < 0,000021) и смертности (КС) от алкоголизма 
женщин (R = 0,38; р < 0,0001) (см. табл. 1).

Таким образом, выявлена не высокая, но значимая по-
ложительная корреляционная связь КС от суицида мужчин 
и женщин с уровнем потребления крепкого алкоголя, вина, 
пива и КС от алкоголизма. Установлены гендерные разли-
чия этих связей. У мужчин, по сравнению с женщинами, 
связь суицида с исследуемыми факторами статистически 
более сильная. Наибольшая связь смертности от суицида 
наблюдается со смертностью от алкоголизма.

Мужчины
В таблице 2 приведены характеристики наилучшего 

регрессионного уравнения, полученного методом множе-
ственной регрессии при исследовании зависимости часто-
ты суицидов мужчин (зависимая переменная) от уровня 
потребляемых алкогольных напитков и смертности от ал-
коголизма (независимые переменные). Таблица содержит 
стандартизированные (Beta) и нестандартизированные (B) 
регрессионные коэффициенты, t-критерии для этих коэф-
фициентов и уровни значимости (p), множественный ко-
эффициент корреляции R и F-критерий. Значения этих па-
раметров свидетельствуют о статистической значимости 
полученного уравнения. R2 = 0,658 свидетельствует о том, 
что 66% изменчивости КС от суицида определяется алко-
гольными напитками и КС от алкоголизма, а 34% измен-

Таблица 1. Корреляционная связь КС от суицида с уровнем потребления алкогольных напитков и КС от алкоголизма мужчин и женщин
Table 1. Correlation of MK suicide with alcohol consumption levels and the MK of alcohol for men and women

Число стран R t (N - 2) P

КС от суицида мужчин

Крепкий алкоголь 159 0,54 8,056 0

Вино 157 0,45 6,289 0

Пиво 159 0,57 8,619 0

КС от алкоголизма 171 0,55 8,668 0

КС от суицида женщин

Крепкий алкоголь 159 0,31 4,13 0,000058

Вино 157 0,23 3,00 0,003158

Пиво 159 0,33 4,39 0,000021

КС от алкоголизма 171 0,38 5,39 0

Примечание: множественный регрессионный анализ влияния уровней потребления алкогольных напитков и смертности от алкоголизма на частоту суицидов; 
t (N - 2) – t-распределение Стьюдента с N − 2 степенями свободы; 0 – p < 0,00001.
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чивости зависимой переменной связано с другими факто-
рами. Как можно видеть, регрессионная модель включает 
3 независимых переменных: «крепкий алкоголь», «пиво» 
и «КС от алкоголизма», статистически значимо связанные 
с зависимой переменной. Переменная «вино» не входит 
в наилучшую регрессионную модель, так как значимо 
не связана с зависимой переменной. Коэффициенты Beta 
позволяют сравнить вклад каждой из этих независимых 
переменных в частоту суицида мужчин (зависимая пере-
менная). Так, увеличение потребления «крепкого алкого-
ля», «пива» или «КС от алкоголизма» способствуют увели-
чению КС от суицида. Независимая переменная «крепкий 
алкоголь» вносит больший вклад в изменчивость зависи-
мой переменной (Beta = 0,376) (табл. 2). Коэффициенты 
В дают возможность прогнозировать уровень КС от суици-
да в странах в зависимости от изменения величин незави-
симых переменных. Кроме того, можно регулировать уро-
вень КС от суицида путем изменения уровня потребления 
«алкогольных напитков» и «КС от алкоголизма».

Так, полный отказ от потребления «крепкого алкоголя» 
либо «пива» или снижение «КС от алкоголизма» до 0 мо-
жет уменьшить средний риск суицидов мужчин в мире со-
ответственно на 39,5%, 36,2% и 24,6%.

С помощью множественного регрессионного анали-
за можно сделать прогноз для каждой страны, входящей 
в исследуемый список. Так, отказ в России от употребле-
ния «крепкого алкоголя», либо «пива», либо снижение до 0 
«КС от алкоголизма» может снизить риск суицидов мужчин 
в России соответственно на 76,5%, 14,0% и 9,5%.

Таким образом, установлено, что «крепкий алкоголь» 
оказывает наибольшее влияние на риск суицидов мужчин 
как в мире, так и в России. Однако в России эффект сниже-
ния потребления «крепкого алкоголя» по сравнению с «пи-
вом» и «КС от алкоголизма» в 5–6 раз выше, чем в сред-
нем по миру.

Женщины
Как можно видеть в таблице 3, регрессионная модель 

включает 3 независимых переменных: «крепкий алкоголь», 

«пиво» и «КС от алкоголизма» женщин. Увеличение уровня 
потребления «крепкого алкоголя», «пива» и «КС от алко-
голизма» (независимые переменные) статистически зна-
чимо влияют на дисперсию зависимой переменной (КС 
от суицида женщин). R2 = 0,516 свидетельствует о том, что 
52% изменчивости КС от суицида женщин связано с по-
треблением алкогольных напитков и КС от алкоголизма. 
В то же время, 48% изменчивости зависимой переменной 
не связано с проблемами алкоголя. Наибольшее влияние 
на зависимую переменную оказывает уровень потребле-
ния «крепкого алкоголя» (Beta = 0,310). Уровень потребле-
ния «вина», как и в случае регрессионной модели мужчин, 
не входит в наилучшую регрессионную модель, так как 
значимо не связан с зависимой переменной. Используя 
коэффициенты В, получаем возможность прогнозировать 
уровень КС от суицида женщин и регулировать его путем 
изменения уровня потребления «алкогольных напитков» 
и «КС от алкоголизма».

Установлено, что полный отказ в мире от употребления 
«крепкого алкоголя» может снизить средний КС суицидов 
женщин на 37,9%, отказ от «пива» — на 31,5%, сведение 
КС от алкоголизма женщин к 0 — на 30,6%.

Полный отказ от употребления «крепкого алкоголя» 
может снизить риск суицидов женщин в России на 54,3%, 
пива — на 21,1%, сведение «КС от алкоголизма» женщин 
к 0 — на 24,7%.

Как и в регрессионной модели мужчин, в модели жен-
щин наибольший вклад в изменчивость КС от суицида вно-
сит независимая переменная «крепкий алкоголь». Разница 
между Россией и миром в модели для женщин не столь ве-
лика по сравнению с моделью для мужчин.

Наше исследование было проведено на основании 
имеющегося в мире значительного популяционного разно-
образия уровня суицидов (КС), смертности от алкоголизма 
(КС) и среднесуточного потребления алкогольных напит-
ков [1–6]. Представляло интерес выяснить, каковы законо-
мерности и взаимосвязи разнообразия частот смертности 
от суицида, алкоголизма и уровней потребления алкоголь-
ных напитков.

Таблица 3. Регрессионная модель для частоты суицида женщин
Table 3. Regression model for the frequency of female suicide

Число стран = 159 R = 0,718; R2 = 0,516; F (3,156) = 55,340. p < 0,00001

Независимые переменные Beta B t p

Крепкий алкоголь 0,310 0,15 4,086 0,00007

Пиво 0,267 0,015 3,132  0,002077

КС от алкоголизма женщин 0,245 1,963 3,09 0,002368

Таблица 2. Регрессионная модель для частоты суицида мужчин
Table 2. Regression model for the suicide rate of men

Число стран = 159 R = 0,811; R2 = 0,658; F (3,156) = 99,929. p < 0,00001

Независимые переменные Beta B t-критерий p

Крепкий алкоголь 0,376 0,556 5,851 0

Пиво 0,354 0,058 5,435 0

КС от алкоголизма мужчин 0,220 0,847 3,837 0,00018
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Нами установлены значимые положительные корреля-
ции КС от суицида мужчин и женщин со среднесуточным 
уровнем потребления алкогольных напитков (крепкого 
алкоголя, вина и пива) и смертностью от алкоголизма 
(табл. 1, 2).

Степень корреляционной связи для исследуемых фак-
торов сопоставима (R от 0,3 до 0,6) и зависит от вида на-
питка. Выявлены гендерные различия. У мужчин значимая 
связь КС от суицида с потреблением алкогольных напит-
ков и смертностью от алкоголизма выше, чем у женщин. 
Корреляционная связь смертности от суицида со смертно-
стью от алкоголизма более существенная, чем с напитка-
ми. Сходные данные были опубликованы ранее другими 
исследователями и нами [3, 7, 11–13]. Однако в работе 
L. Sher не выявлена связь смертности от суицидов с уров-
нем потребления алкогольных напитков женщин ни в од-
ной возрастной группе и уровнем потребления вина и пива 
мужчин в возрастной группе 65–74 года [8]. Для России 
среди факторов риска суицидов, отмечаемых А. В. Нем-
цовым, характерен очень высокий уровень потребления 
алкоголя: 12,0–14,6 л чистого алкоголя на человека (1970–
1999 гг.) и большое число алкоголиков в стране [1]. По мне-
нию А. В. Немцова, реальное число алкоголиков в России 
в 3–4 раза выше официального (1,5–2,0 тыс./100 тыс. на-
селения) [1]. По данным ВОЗ, в 2012 г. в России потреб-
ление чистого алкоголя на душу населения составляло 
15,6 л, в 2013 г. — 13,5 л [14].

Множественный регрессионный анализ показал, что 
исследуемые независимые переменные (уровни по-
требления алкогольных напитков и смертность от алко-
голизма) объясняют 66% и 52% изменчивости частоты 
суицидов мужчин и женщин соответственно (см. табл. 2, 
3). Следовательно, 34% и 48% изменчивости частоты 
суицидов мужчин и женщин определяются не алкоголь-
ными факторами. По данным регрессионного анализа, 
наибольшее влияние на зависимую переменную как 
мужчин, так и женщин оказывает уровень потребления 
«крепкого алкоголя», что противоречит результатам кор-
реляционного анализа, при котором наибольшая связь 
смертности от суицида наблюдается со смертностью 
от алкоголизма.

В 54% стран из 159 наблюдаемый уровень суицида 
мужчин и женщин был равен вычисленному с помощью 
регрессионных уравнений, полученных на основе уров-
ней потребления алкогольных напитков в 159 странах. 
В 30% стран вычисленный аналогично уровень был выше 
наблюдаемого, в 16% — ниже. Это свидетельствует о том, 
что в 30% стран реальный уровень потребляемого креп-
кого алкоголя, вероятно, ниже указанного в FAO, а в 16% 
стран — выше данных FAO. К первой группе стран отно-
сятся Азербайджан, Барбадос, Бразилия, Кипр, Дания, 
Египет, Мексика, Марокко, Филиппины, Сирия, Таиланд, 
Тунис; ко второй группе — Венесуэла, Белоруссия, Бель-
гия, Гаяна, Индия, Италия, Япония, Киргизстан, Латвия, 
Литва, Монголия, Россия, Словения, Шри-Ланка, Швейца-
рия, Украина, Туркменистан.

Установлено, что в среднем в мире и в России с суи-
цидом мужчин и женщин значимо связаны уровни 
потребления крепкого алкоголя и пива, а также КС 

от алкоголизма. Уровень потребления вина не оказы-
вает статистически значимого влияния на зависимую 
переменную регрессионного анализа. Полный отказ 
от употребления крепкого алкоголя может существенно 
снизить КС от суицида мужчин в мире на 39,5%, в Рос-
сии — 76,5%; женщин — на 37,9%, в России — на 54,3%. 
Таким образом, в России эффект полного отказа от креп-
кого алкоголя может быть выше, чем средний эффект 
по миру, так как уровень потребления крепкого алкого-
ля в России значительно выше, чем в других странах. 
По данным ВОЗ (2004 г.), средний КС от суицида мужчин 
в мире 14,6 чел./100 тыс., в России — 65,8 чел./100 тыс. 
в год. По данным регрессионного анализа, средний су-
точный уровень потребления мужчинами крепкого алко-
голя в мире равен 4 г (3,8 кг в год), в России — 91,8 г 
(33,5 кг в год). По оценкам А. В. Немцова, данные 
об уровне смертности в России от причин, связанных 
с употреблением алкоголя, сильно занижены, так как 
учитывают только прямое воздействие алкоголя (т. е. 
алкогольное отравление). А. В. Немцов полагает, что 
в России около трети всех смертей так или иначе связа-
ны с потреблением алкоголя [15].

По данным А. В. Немцова, повышение среднедушевого 
потребления крепкого алкоголя на 1 л в год ведет к росту 
частоты суицидов на 9 чел./100 тыс. (8 мужчин и 1 жен-
щина) [1, 2], либо на 2,3–3% по данным других исследова-
телей [5, 6]. По нашим данным, увеличение потребления 
крепкого алкоголя на 3 г в сутки (на 1 кг в год) увеличи-
вает в мире КС от суицидов мужчин на 10,8% (1,6 чел.), 
женщин — на 3,5% (0,2 чел.). Увеличение потребления 
крепкого алкоголя на 3 г в сутки (на 1 кг в год) в России 
повышает КС от суицида мужчин на 2,4% (1,6 чел.), жен-
щин — на 4,2% (0,5 чел.), что близко к данным других ав-
торов [5, 6].

По данным регрессионного анализа, увеличение КС 
от алкоголизма в мире на 1 чел. на 100 тыс. населения 
в год может увеличить КС от суицидов мужчин в мире 
на 5,8% (0,8 чел.), в России — на 1,3% (0,9 чел.).

Таким образом, результаты исследований показывают, 
что КС от суицида находится в прямой связи с уровнем 
потребления алкогольных напитков и уровнем алкоголиз-
ма как в среднем по миру, так и в каждой стране, что хо-
рошо видно по исследуемым показателям России в срав-
нении со средними показателями по миру. Аналогичные 
результаты получены и другими авторами [16–20].

Наши популяционные исследования в целом подтвер-
ждают существование положительной корреляционной 
связи между уровнем суицидов (КС), алкоголизма (КС) 
и потреблением алкоголя как в мире, так и в России. Од-
нако в России количественные зависимости и прогнозы 
существенно отличаются от средних по миру [21, 22]. 
На частоту суицидов большое влияние оказывает уро-
вень потребления крепкого алкоголя на душу населения 
и КС от алкоголизма. Наши результаты поддерживают 
общее мнение о целесообразности изменения структуры 
потребляемых напитков в пользу более легких (с низким 
содержанием алкоголя), что особенно важно для России 
[1–3, 21, 22].
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