
36 Rational Pharmacotherapy in Cardiology 2022;18(1) / Рациональная Фармакотерапия в Кардиологии 2022;18(1)

Прогностическая значимость интегрального индекса  
алкогольной ситуации в оценке региональных  
различий смертности от сердечно-сосудистых  
заболеваний в Российской Федерации
Горный Б.Э.*, Калинина А.М., Драпкина О.М. 
Национальный медицинский исследовательский центр терапии и профилактической медицины, 
Москва, Россия

Цель. Изучить устойчивость интегрального индекса алкогольной ситуации в регионах РФ и его прогностическую значимость в отношении 
смертности взрослого населения от болезней системы кровообращения.  
Материал и методы. Проанализирована динамика стандартизованного коэффициента смертности (СКС) от общей смертности (ОС), 
болезней системы кровообращения (БСК), ишемической болезни сердца (ИБС), цереброваскулярных заболеваний (ЦВБ) и инфаркта мио-
карда (ИМ) в 2012 и 2018 гг. в регионах России с благополучной и неблагополучной алкогольной ситуацией, которая оценивалась по 
уровню интегрального индекса алкогольной ситуации. Оценивались среднегрупповые значения показателей смертности, а также среднего-
довой темп сокращения показателя за период с 2012 по 2018 гг. 
Результаты. В 2012 г. различия в показателях общей смертности, а также смертности от БСК, ИБС, ЦВБ в регионах с разным уровнем алко-
гольного благополучия были статистически значимы (p<0,05). В 2018 г. межгрупповые различия в смертности от БСК и ИБС были статистически 
не значимыми. Различия средних показателей смертности от остальных причин статистически значимо различались (p<0,05). Общая смерт-
ность и смертность от БСК, включая отдельные формы, снижалась во всех регионах, независимо от уровня алкогольного благополучия. 
Среднегодовой темп снижения показателя смертности в группе регионов с неблагополучной ситуацией был ниже, чем аналогичный показатель 
в регионах с благополучной ситуацией, за исключением смертности от БСК. Наиболее выраженными были различия между регионами в 
темпах снижения смертности от ИМ (p<0,05). Для остальных причин смерти различия были статистически не значимыми (p>0.05). 
Заключение. Подтверждена гипотеза о значительном вкладе алкогольного фактора в сердечно-сосудистую смертность. В группах регионов, 
различающихся по величине интегрального индекса алкогольной ситуации, отмечены значимые различия в показателях как общей смертности, 
так и смертности от основных групп сердечно-сосудистых заболеваний. Данные различия сохраняются в динамике, что подтверждает 
гипотезу о том, что предложенный интегральный показатель может использоваться для долгосрочного прогноза влияния алкогольной 
ситуации на показатели общественного здоровья. 
 
Ключевые слова: злоупотребление алкоголем, индекс алкогольной ситуации, болезни системы кровообращения, смертность, долгосрочный 
прогноз. 
 
Для цитирования: Горный Б.Э., Калинина А.М., Драпкина О.М. Прогностическая значимость интегрального индекса алкогольной ситуации 
в оценке региональных различий смертности от сердечно-сосудистых заболеваний в Российской Федерации. Рациональная Фармакотерапия 
в Кардиологии 2022;18(1):36-41. DOI:10.20996/1819-6446-2022-02-05. 
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Aim. To evaluate the stability of the integral index of the alcohol situation in the regions of the Russian and its prognostic significance regarding adult 
mortality from diseases of the circulatory system. 
Material and methods. The dynamics of standardized mortality rate for cardiovascular diseases (CVD) and TM in 2012 and 2018 in regions of Russia 
with safe and unsafe alcohol situations was analyzed. The average group mortality rate were evaluated, as well as the average rate of dynamics of the 
indicator reduction for the period from 2012 to 2018. 
Results. In 2012, differences in the rates of total mortality, as well as mortality from CSD, IHD, and CVD in regions with different levels of alcohol well-
being were significant with a significance level of p <0.05. In 2018, intergroup differences in mortality from CSD and IHD were unreliable. Differences 
in average mortality rates from other causes significantly differed with a significance level of p <0.05. Total mortality and mortality from CVD, including 
individual forms, decreased in all regions, regardless of the level of alcohol well-being. The average rate of decline in mortality in the group of regions 
with an unfavorable situation was lower than the same indicator in regions with a favorable situation, with the exception of mortality from CVD. The 
most pronounced were differences between regions in the rate of decline in mortality from MI (p <0.05). For the remaining causes of death, the dif-
ferences were not significant. 
Conclusion. The hypothesis of a significant contribution of the alcohol factor to cardiovascular mortality is confirmed. In the groups of regions that 
differ in the integral index of the alcohol situation, significant differences were noted in the indicators of both total mortality and mortality from the 
main groups of cardiovascular diseases. These differences persist over time, which confirms the hypothesis that the proposed integral indicator can be 
used for a long-term forecast of the influence of the alcohol situation on public indicators. 
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Prognostic Significance of the Integral Index of the Alcohol Situation 
Прогностическая значимость интегрального индекса алкогольной ситуации

Введение  
В сентябре 2015 г. на 70 сессии Генеральной Ас-

самблеи Организации Объединенных Наций были 
определены цели в области устойчивого развития на 
период до 2030 г. [1]. Этот список включает 17 целей, 
которых все государства-члены договорились достичь 
к 2030 г. Одна из них – обеспечение здоровья и бла-
гополучия, для достижения которого важен контроль 
над неинфекционными заболеваниями, включая бо-
лезни системы кровообращения. В качестве одной из 
задач по достижению этой цели называется снижение 
злоупотребления психоактивными веществами, вклю-
чая употребление алкоголя. 

Злоупотребление алкоголем оказывает выраженное 
негативное влияние на показатели смертности и ожи-
даемую продолжительность жизни населения России 
[2], а основная причина отставания России от других 
стран по уровню продолжительности жизни – высокая 
смертность от сердечно-сосудистых заболеваний [3]. 

В многочисленных эпидемиологических исследо-
ваниях сообщалось об увеличении смертности от бо-
лезней системы кровообращения, связанной с потреб-
лением алкоголя [4-9]. Leon D.A. и соавт. по данным 
ретроспективного исследования смертности мужчин 
в г. Ижевске в 2003-2005 гг. обнаружили устойчивую 
корреляцию между чрезмерным потреблением алко-
голя и смертностью от некоторых форм ишемической 
болезни сердца (ИБС). Также отмечается, что сниже-
ние смертности от болезней системы кровообращения 
в период антиалкогольной кампании было связано 
именно с острыми формами ИБС [10]. 

Кроме того, было показано, что эпидемия сер-
дечно-сосудистых заболеваний в России, прежде 
всего, в молодом возрасте, в значительной мере была 
обусловлена потреблением алкоголя [11,12]. 

Ранее нами были продемонстрированы значимые 
различия в уровне смертности от ряда хронических 
неинфекционных заболеваний, включая некоторые 
болезни системы кровообращения (БСК) в регионах 
с разным уровнем алкогольного потребления, выра-
женным в виде интегрального индекса алкогольной 
ситуации (ИИАС), рассчитанного на 2013 г. [13,14]. 

Цель настоящего исследования – изучить устойчи-
вость ИИАС в регионах Российской Федерации и его 
прогностическую значимость в отношении смертности 
взрослого населения от БСК. 

 
Материал и методы 

Проведено медико-статистическое исследование 
по данным официальной медицинской статистики за 
2012, 2018 гг. Из сборников «Медико-демографиче-
ские показатели Российской Федерации» [15] полу-
чены стандартизованные коэффициенты смертности 
(СКС) от общей смертности (ОС), смертности от БСК, 

ИБС, цереброваскулярных заболеваний (ЦВБ) и ин-
фаркта миокарда (ИМ). 

Данные для расчета ИИАС были получены из еди-
ной межведомственной информационно-статистиче-
ской системы (ЕМИСС). С помощью методики, опуб-
ликованной нами ранее [14], был рассчитан ИИАС за 
2012 г. (ИИАС2012) и ИИАС за 2018 г. (ИИАС2018) 
для 81 региона Российской Федерации, по которым 
имелись все необходимые данные для расчета ИИАС 
на оба периода:  

1. Продажа водки (л) на душу населения 
2. Разница между ожидаемой продолжительностью 

жизни женщин и мужчин (годы)  
3. Смертность от внешних причин (на 100 тыс. на-

селения) 
4. Смертность от случайных отравлений алкоголем 

(на 100 тыс. населения) 
5. Заболеваемость с впервые в жизни установлен-

ным диагнозом алкоголизма и алкогольного психоза 
(на 100 тыс. населения) за период с 2003 по 2013 гг. 

С помощью функции КВАРТИЛЬ все регионы по 
уровню ИИАС2012 и ИИАС2018 были разбиты на 4 
квартили. Дальнейший анализ проводился для регио-
нов, которые были отнесены к первой (регионы с бла-
гополучной алкогольной ситуацией) и четвертой квар-
тили (регионы с неблагополучной алкогольной 
ситуацией). Оценивались средние групповые значения 
показателей смертности, а также среднегодовой темп 
сокращения показателя за период с 2012 по 2018 гг.  

Данный показатель рассчитывался по следующей 
формуле: –Tск=–Tсн–100%, где 
 –Tск – средний темп сокращения,  
 –Tсн – среднегодовой темп снижения. 
 –Tсн= n-1√(У2018 / У2012)*100%, где  
 –Tсн – среднегодовой темп снижения,  
У2018 – значение показателя в 2018 г.,  
У2012 – значение показателя в 2012 г.,  
n=7 – количество временных периодов между  
2012 и 2018 гг.  

Статистический анализ проводился при помощи 
SPSS Statistics 23.0 (IBM, США). Статистическая связь 
между показателями оценивалась с помощью корре-
ляционного анализа по Пирсону, статистическая значи-
мость различий между среднегрупповыми уровнями 
СКС в регионах с разным уровнем ИИАС оценивалась 
c помощью теста Манна-Уитни для независимых пе-
ременных. Статистическая значимость различий сред-
них показателей динамики оценивалась с помощью 
парного теста Стьюдента для независимых перемен-
ных. 

В основу проведенного анализа были положены 
две гипотезы: 
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В регионах с неблагополучной алкогольной ситуа-
цией средний показатель смертности от сердечно-со-
судистых заболеваний превышает аналогичный пока-
затель в регионах с благополучной алкогольной си-
туацией как по расчетам ИИАС2012, так и ИИАС2018 

Снижение смертности за период с 2012 по 2018 
гг. в регионах с неблагополучной алкогольной ситуа-
цией выражено менее, чем в регионах с благополуч-
ной ситуацией (по расчету ИИАС2012). 

 
Результаты 

Анализ показал, что высказанная выше первая ги-
потеза нашла подтверждение – общая смертность и 
смертность от БСК в оба периода наблюдения (в 2012 
и 2018 гг.) была статистически значимо выше в ре-
гионах с неблагополучной алкогольной ситуацией по 
интегральной оценке (рис. 1). 

В 2012 г. наиболее выраженными были межгруп-
повые различия средних показателей смертности от 
ЦВБ (на 40%), наименее выраженными – от ИМ (на 
10%). 

Средний уровень ОС, смертности от БСК и ИБС в 
регионах с неблагополучной алкогольной ситуаций 
превышал аналогичный показатель в регионах с бла-
гополучной ситуаций в 1,2 раза. 

В 2018 г. ситуация изменилась, и межгрупповые 
различия средних значений смертности от ЦВБ стали 
менее выраженными, а в смертности от ИМ возросли 
до 1,5. Для остальных причин смерти величина коэф-

фициента наглядности (различия средних значений) 
практически не изменилась. 

Статистическая значимость различий средних по-
казателей смертности в регионах с разным уровнем 
алкогольного благополучия оценивалась в парном те-
сте Стьюдента для независимых переменных, резуль-
таты которого приведены в табл. 1. Как видно из дан-
ных, представленных в таблице, в 2012 г. различия в 
показателях общей смертности, а также смертности от 
БСК, ИБС, ЦВБ были статистически значимы (p<0,05). 
Различия в смертности от ИМ не были статистически 
значимыми. 
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Figure 1. Average values of standardized mortality rates in regions with a safe and unfavorable alcohol situation  
in 2012 and 2018 

Рисунок 1. Средние значения стандартизованных показателей смертности в регионах с благополучной  
и неблагополучной алкогольной ситуацией (ИИАС) в 2012 и 2018 гг. 

TM – total mortality, CVD – cardiovascular diseases, CAD – coronary artery disease, CerVD – cerebrovascular diseases, MI – myocardial infarction 
ОС – общая смертность, БСК – болезни системы кровообращения, ИБС – ишемическая болезнь сердца, ЦВБ – цереброваскулярные болезни,  
ИМ – инфаркт миокарда

Причины смерти                         2012 г.                          2018 г. 
ОС                                                               р=0,002                            р=0,006 
БСК                                                             р=0,023                            р=0,389 
ИБС                                                             р=0,010                            р=0,060 
ИМ                                                              р=0,602                            р=0,018 
ЦВБ                                                             р=0,001                            р=0,037 
ОС – общая смертность, БСК – болезни системы кровообращения, ИБС – ишемическая 
болезнь сердца, ЦВБ – цереброваскулярные болезни, ИМ – инфаркт миокарда

Table 1. Results of the Mann-Whitney test for independent 
variables (difference in mean mortality rates in  
regions with different levels of alcohol situations) 

Таблица 1. Результаты теста Манна-Уитни для независи-
мых переменных (различие средних показате-
лей смертности в регионах с разным уровнем 
алкогольного благополучия)
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В 2018 г. межгрупповые различия в смертности от 
БСК и ИБС (все формы) не были статистически значи-
мыми. Различия средних показателей смертности от 
остальных причин статистически значимо различались 
(p<0,05). 

Для проверки второй гипотезы сравнивались сред-
ние значения показателя, характеризующего динамику 
изменения смертности от анализируемых причин. 

Как видно из данных, представленных на рис. 2, 
общая смертность и смертность от БСК, включая от-
дельные формы, снижалась во всех регионах, неза-
висимо от уровня алкогольного благополучия (значе-
ния показателя были <1). Но среднегодовой темп 
снижения показателя смертности в группе регионов с 
неблагополучной ситуацией был ниже, чем аналогич-
ный показатель в регионах с благополучной ситуацией, 
за исключением смертности от БСК.  

Наиболее выраженными были различия между ре-
гионами в темпах снижения смертности от ИМ 
(p<0,05; табл. 2). Для остальных причин смерти раз-
личия не достигали статистической значимости. 

 
Обсуждение 

С учетом более высокой общей смертности и смерт-
ности от БСК в 2012 и 2018 гг. в регионах с неблаго-
получной алкогольной ситуацией по интегральной 
оценке можно утверждать, что первая гипотеза нашла 
подтверждение. Полученные данные по смертности 
от ЦВБ могут свидетельствовать, что более уязвимой 

мишенью от чрезмерного потребления алкоголя в ре-
гионах с неблагополучной алкогольной ситуацией по 
данным 2012 г. оказались в большей степени сосуди-
стые цереброваскулярные нарушения, чем кардиовас-
кулярные. 

Анализ межгрупповых различий в смертности от 
БСК и ИБС показал статистическую связь между ре-
гиональными показателями смертности от некоторых 
форм БСК, в частности, ЦВБ и ИМ, и алкогольной си-
туацией в этих регионах. Вместе с тем отмеченные ко-
лебания при анализе смертности от отдельных причин 
могут быть связаны и с определенными проблемами 
в учете причин смерти в нашей стране, отмечаемыми 
многими исследователями [12,16-18]. В связи с этим 

Причины смерти                               р 
ОС                                                                  0,382 
БСК                                                                0,980 
ИБС                                                                0,630 
ИМ                                                                 0,013 
ЦВБ                                                                0,929 
ОС – общая смертность, БСК – болезни системы кровообращения, ИБС – ишемическая 
болезнь сердца, ЦВБ – цереброваскулярные болезни, ИМ – инфаркт миокарда

Table 2. Results of the Mann-Whitney test for independent 
variables (difference in mean change rates) 

Таблица 2. Результаты теста Манна-Уитни для  
независимых переменных (различие  
средних показателей динамики)
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Figure 2. The value of the average annual rate of mortality reduction in regions with a safe and unsafe alcohol  
situation in 2012-2018 

Рисунок 2. Величина среднегодового темпа сокращения смертности в регионах с благополучной  
и неблагополучной алкогольной ситуацией за период 2012-2018 гг.

TM – total mortality, CVD – cardiovascular diseases, CAD – coronary artery disease, CerVD – cerebrovascular diseases, MI – myocardial infarction 
ОС – общая смертность, БСК – болезни системы кровообращения, ИБС – ишемическая болезнь сердца, ЦВБ – цереброваскулярные болезни,  
ИМ – инфаркт миокарда. 
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следует осторожно подходить к оценке показателей 
смертности от отдельных форм БСК в качестве инди-
каторов алкогольной ситуации в России, однако в дан-
ной работе изучение этих вопросов не ставилось. 

Следовательно, вторая гипотеза также нашла под-
тверждение, прежде всего, в отношении смертности 
от ИМ – неблагополучная региональная алкогольная 
ситуация может оказаться барьером, оказывающим 
тормозящее влияние иных превентивных и лечебных 
мер в отношении этого острого осложнения. 

Отмеченные в настоящем исследовании различия 
в показателях смертности в регионах с разным уров-
нем алкогольного благополучия подтвердили гипотезу 
о значительном вкладе алкогольного фактора в сер-
дечно-сосудистую смертность от ряда причин. В тоже 
время отмечается неустойчивая связь динамики сни-
жения смертности от ИМ в анализируемых регионах 
в два сравниваемых периода. В 2012 г. не было от-
мечено статистически значимых различий в показате-
лях смертности от ИМ, в то же время в 2018 г. средний 
показатель смертности в группе с неблагополучной си-
туаций на 50% превышал аналогичный показатель в 
группе с благополучной ситуацией. Противоположная 
картина отмечена для ЦВБ – связь была устойчивая и 
однонаправленная. Взятый нами для анализа показа-
тель ОС также демонстрировал стабильность, что мо-
жет свидетельствовать об устойчивом характере алко-
голя как фактора риска для общественного здоровья, 

который вносит не только существенный вклад в 
смертность населения, но и при отсутствии в регионах 
превентивных антиалкогольных мер (популяционных 
и индивидуальных) может стать барьером для иных 
внедряемых мер укрепления общественного здоровья. 

 
Заключение 

В группах регионов, различающихся по величине 
интегрального индекса алкогольной ситуации, от-
мечены значимые различия в показателях как общей 
смертности, так и смертности от основных групп сер-
дечно-сосудистых заболеваний. Данные различия со-
хранялись в динамике, что подтверждает гипотезу о 
том, что предложенный интегральный показатель мо-
жет использоваться для долгосрочного прогноза влия-
ния алкогольной ситуации на показатели обществен-
ного здоровья. 
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