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Введение
В структуре случаев насильственной смерти в Рос-

сийской Федерации отравления занимают одно из веду-
щих мест, что является важным показателем ситуации в 
социальной сфере, экономике и здравоохранении. Значи-
мым представляется анализ смертельных отравлений, ре-
зультаты которого отражают закономерности изменений 
медико-демографических показателей, позволяют фор-
мулировать причины существующей неблагоприятной 
ситуации, разрабатывать мероприятия по профилактике 
отравлений, планировать и прогнозировать сеть учреж-
дений здравоохранения, а также оценивать потребность 
населения в специализированной медицинской помощи в 
случаях тяжелых отравлений [1-4]. 

В настоящее время остро стоит проблема отравле-
ний алкоголем - в мире ежегодно регистрируется до 3,3 
млн. смертей, связанных с употреблением алкоголя, из 
них около 320 тысяч – случаи смерти лиц в возрасте от 
15 до 19 лет [5-7].  Россия занимает одно из первых мест 
по показателю смертности от отравлений этиловым спир-
том; в ряде случаев алкогольное отравление, не являясь 
причиной смерти, косвенно влияет на ее наступление [8-
12]. 

Медико-социальным предметом внимания совре-
менности является наркомания, что обусловлено ее ши-
роким распространением, употреблением наркотиков 
детьми, подростками и молодыми совершеннолетними, 
неблагоприятными прогнозами и высокой летальностью 
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[13]. Общемировой показатель количества случаев смер-
ти от отравлений наркотиками составил 40 случаев на 
миллион человек в возрасте от 15 до 64 лет, в мире нар-
котические препараты хотя бы один раз в течение года 
употребляют от 162 до 324 млн. человек, что составляет 
3,5-7% населения Земли. Российская Федерация на сегод-
ня остается одним из основных рынков сбыта наркоти-
ческих препаратов, где показатель распространенности 
употребления наркотиков путем инъекций до сих пор со-
ставляет 2,29%о, что в 8,5 раз превышает среднемировой 
уровень. Инъекционное употребление наркотических 
веществ способствует распространению вирусных ге-
патитов и ВИЧ-инфекции; доля ВИЧ-инфицированных, 
употреблявших наркотики иньекционным путем, в РФ 
составляет 18,4-30,7%о [14]. На сегодняшний день в на-
шей стране при сохраняющейся высокой частоте случаев 
различных отравлений отмечается недостаточное коли-
чество медицинских организаций, оказывающих специ-
ализированную токсикологическую помощь - центры 
острых отравлений работают лишь на 38 территориях и 
охватывают менее 50% населения. Вышесказанное суще-
ственно влияет на качество оказываемой медицинской 
помощи, а также уровень летальности [14]. 

Актуальным в настоящее время становится широ-
кое распространение «дизайнерских наркотиков». Объ-
ем изъятий новых психоактивных веществ в Российской 
Федерации за 2012-2013 гг. возрос на 50% в сравнении 
с предыдущими годами. Сложность контроля оборо-
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та психоактивных веществ обусловлена быстрым по-
явлением большого количества новых препаратов, ак-
тивным их распространением через сеть Интернет под 
видом «пищевых добавок», «химических реактивов 
для исследований» и т.д. [15,16]. При этом отсутствие 
«библиотечных» спектров образцов для хромато-масс-
спектрометрического исследования впервые появляю-
щихся отравляющих веществ существенно затрудняет 
судебно-медицинскую диагностику отравлений веще-
ствами данной группы [17]. 

В практике врачей судебно-медицинских экспертов 
диагностика смертельных острых отравлений остается 
одной из первоочередных задач, что обусловлено увели-
чением «химизации» бытовой и промышленной среды, 
распространением наркомании и токсикомании, а также 
употреблением различных химических веществ меди-
цинского и немедицинского назначения для достижения 
наркотического эффекта [18-22]. Значимость судебно-
медицинской экспертизы смертельных острых отравле-
ний определяется как необходимостью совместной ра-
боты с медицинскими организациями по профилактике 
и лечению отравлений, так и важностью правильного 
установления причинно-следственных связей (юриди-
ческой квалификации) действий людей. Объективные, 
обоснованные и аргументированные выводы о причине 
смерти требуют совокупной оценки результатов лабора-
торных исследований, морфологической картины, меди-
цинских документов, в том числе и в случаях  сочетания 
отравлений с механическими повреждениями, действием 
крайних температур, дефектами медицинской помощи 
[23,24]. На сегодняшний день врачи судебно-медицин-
ские эксперты чаще всего не обладают информацией о 

клинической картине, предшествующей наступлению 
смерти, морфологическая картина острых отравлений 
функциональными ядами является неспецифичной, и 
судебно-медицинский диагноз зачастую основывается 
исключительно на результатах судебно-химического ис-
следования. При этом экспертами не всегда учитываются 
индивидуальные особенности (развитие толерантности 
к яду при систематическом его употреблении) и возмож-
ность постмортальной деградации или синтеза хими-
ческих веществ (например, этанола) в трупе. В связи с 
этим представляется важным необходимость разработки 
новых диагностических критериев острых отравлений 
различными группами веществ [25-28]. 

Целью нашего исследования стал анализ случаев 
смерти от острых отравлений в г. Екатеринбурге и Сверд-
ловской области. 

Исследование выполнено в Государственном бюд-
жетном учреждении здравоохранения Свердловской об-
ласти «Бюро судебно-медицинской экспертизы» (ГБУЗ 
СО «БСМЭ»).  

Материал и методы
Журналы регистрации исследований отдела судеб-

но-медицинской экспертизы трупов (ОСМЭТ), отчеты о 
работе ГБУЗ СО «БСМЭ», регистрационные карты ис-
следования трупов, статистическая база данных реги-
стратора в программном обеспечении версии 1.22 Alpha 
системы Windows регистратора  II, 1999, разработанная 
информационным центром Главного управления вну-
тренних дел Свердловской области для ОСМЭТ ГБУЗ 
СО «БСМЭ». Единицы наблюдения – случаи смерти от 
острых отравлений ядами различных групп и их сочета-

Таблица 1. Количество случаев смерти от острых отравлений 
среди общего числа исследованных трупов и случаев насильственной смерти.  



161

OTHER ARTICLES

№07 (162) august 2018 COLLECTION OF ARTICLES

ниями. Наблюдение сплошное, охватывает период 8 лет 
(2010 – 2017 гг.). Статистический анализ выполнен с ис-
пользованием PC Intel Core i7  в среде Windows с помо-
щью  пакета прикладных программ Microsoft Excel вер-
сии 2010. Определена частота случаев смерти от острых 
отравлений и динамика структурных показателей, харак-
теризующих смертельные случаи острых отравлений.

Результаты и обсуждение
За период с 2010 г. по 2017 г. существенного измене-

ния объема работы врачей судебно-медицинских экспер-
тов-танатологов ГБУЗ СО «БСМЭ» не выявлено (Таб. 1).  

В г. Екатеринбурге смертность от острых отравле-
ний, по нашей оценке, составляет в среднем 34 случая 
на 100000 населения в год, в Свердловской области – 42 
случая. Снижение доли смертельных отравлений отно-
сительно общего количества исследованных трупов об-
условлено как уменьшением абсолютного числа таких 
случаев, так и увеличением ежегодного количества ис-
следованных трупов (Рис. 1). 

По нашему мнению, с учетом данных представля-
емой на исследование судебно-медицинским экспертам 
историй болезни и амбулаторных карт, снижение абсо-
лютного количества смертельных отравлений в целом, 
четкая тенденция уменьшения количества смертельных 
отравлений в районах Свердловской области обусловле-
ны, прежде всего, своевременным и качественным оказа-
нием медицинской помощи пострадавшим, возможностью 
получения врачами в районах Свердловской области кон-
сультаций профильных специалистов, быстрой транспор-
тировкой больных в клинически сложных ситуациях в спе-
циализированные отделения медицинских организаций 
г. Екатеринбурга. При этом следует отметить в качестве 
факторов, влияющих на снижения количества отравлений 
стабильность и высокий уровень экономического развития 
региона, промышленности и сельского хозяйства, в том 
числе, частных хозяйств, низкий показатель безработицы, 
высокий уровень средней заработной платы. Кроме того, 
снижается количество смертельных отравлений наркоти-
ческими препаратами, употребляемыми путем иньекций.       

Рис. 1. Динамика доли смертельных отравлений 
в структуре судебно-медицинских исследований трупов за 2010-2017 гг. 

 Рис. 2. Возрастная характеристика умерших от острых отравлений, 2010-2017 гг.
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В большинстве случаев умершие от острых отрав-
лений – мужчины (75%), лишь в четверти случаев - жен-
щины.

За период с 2010 г. по 2013 г. отмечался рост средне-
го возраста лиц, умерших от острых отравлений, с 44,7 
(±16,2) до 48,5 (±16,1) лет; в 2014 г. средний возраст 
умерших составил 47,3 (±16,9) лет, в 2015 г. – 47,7 (±16,7) 
лет; к 2017 г. наблюдалось снижение среднего возраста 
умерших до 45,6 (±16,4) лет.

Ежегодно встречаются единичные случаи смертель-
ных отравлений детей различного возраста, при этом в 
2014 г. отмечено увеличение частоты таких случаев. Наи-
более часто в качестве причины смерти детей младше 10 
лет выступает отравление монооксидом углерода и други-
ми продуктами горения при пожарах, подростков (в воз-
расте 12-17 лет) – отравления смесью бытовых газов при 
вдыхании их с целью получения наркотического эффекта. 
Кроме того, выявляются единичные случаи употребления 
лекарственных препаратов (случайно и с суицидальной 
целью). В 2014 г. был выявлен случай смерти ребенка в 
детской многопрофильной больнице после процедуры в 
результате ошибочного введения формалина в клизме. 

Зависимости количества смертельных отравлений 
от сезона и месяца в году  выявлено не было. 

Более чем в половине случаев смерть от отравлений 
встречается в местах проживания; достаточно часто тру-
пы лиц, умерших от острых отравлений, были обнаруже-
ны на улице, в очагах пожара, подъездах жилых домов, 
салонах автомобилей. Единичные случаи зафиксированы 
в коллекторах теплотрассы, на рабочем месте, в номере 
гостиницы, камере следственного изолятора и др. Все 
случаи отравлений как случаи насильственной смерти 
требуют обязательного участия в осмотре трупа на месте 
происшествия судебно-медицинского эксперта, который 

оказывает следователю помощь в обнаружении и изъятии 
вещественных доказательств, позволяющих идентифици-
ровать отравляющее вещество. По нашей оценке, частота 
проведения осмотров трупов на местах их обнаружения 
с участием врача судебно-медицинского эксперта  значи-
тельно снизилась (с 74,4% случаев в 2010 г. до 49,6% слу-
чаев в 2015 г.), что может свидетельствовать о снижении 
эффективности взаимодействия правоохранительных ор-
ганов и ГБУЗ СО «БСМЭ», и негативно сказывается на 
информативности судебно-медицинских экспертиз. 

При анализе причин смерти установлено, что боль-
шинство смертельных отравлений – острые отравления 
спиртами и техническими жидкостями, причем отмечает-
ся рост частоты таких случаев (с 43,3% в 2010 г. до 56,6% 
в 2017 г.). Чаще всего это случайные бытовые отравле-
ния лиц, систематически употребляющих алкоголь. Со-
храняется стабильность показателя частоты смертельных 
отравлений наркотическими препаратами (12,4-15,0%), 
при этом снижается абсолютное количество случаев от-
равлений опиатами и отмечается резкий рост случаев 
смерти от острых отравлений психостимулирующими 
препаратами группы катинонов и диссоциативными гал-
люциногенами. 

Высока доля острых отравлений угарным газом и 
другими продуктами горения (8,9-12%), что указывает на 
необходимость мероприятий, направленных на профи-
лактику пожаров - инструктажей по технике противопо-
жарной безопасности, активного представления пробле-
мы средствами массовой информации. 

Существенной динамики в количестве диагности-
ки случаев отравлений едкими ядами не выявлено. Их 
частота составляет 3,7-7,7% среди всех смертельных 
отравлений, обстоятельства отравлений представлены 
несчастными  случаями, либо употреблением ядов при 

Рис. 3. Распределение случаев смертельных отравлений по виду отравляющего вещества, 2010-2017 гг., %). 
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самоубийствах. Ежегодно диагностируются смертельные 
отравления лекарственными препаратами (частота 2,4-
6%), когда при судебно-химическом исследовании крови 
обнаруживаются психотропные, нестероидные противо-
воспалительные, антигистаминные, противотуберкулез-
ные препараты, спазмолитики и их сочетания. Проблема 
немедицинского употребления лекарственных препара-
тов требует, по нашему мнению, особого внимания к от-
пуску их в аптечной сети.

Смертельные отравления сочетаниями отравляю-
щих веществ разных групп в 2010 г. составляли пятую 
часть исследованных случаев, к 2014 г. отмечалось сни-
жение их доли до 6,9%. Кроме того, встречались единич-
ные отравления бытовыми и природными газами, ядами 
животного происхождения, грибами, фосфорорганиче-
скими соединениями, формальдегидом и другими веще-
ствами (Рис.3.) 

 В Свердловской области и в Российской Федерации 
в целом [17,29] констатируется снижение количества го-
спитализированных больных острыми химическими от-
равлениями. Обращает на себя внимание, что достаточно 
большая часть скончавшихся (от 40% до 52%) поступа-
ет из стационаров, не имеющих токсикологических от-
делений, что может свидетельствовать о недостаточной 
доступности для населения токсикологической медицин-
ской помощи и проблемах диагностики отравлений. Ана-
лиз длительности пребывания пострадавших в стацио-
нарах выявил увеличение частоты случаев наступления 
смерти в течение первых суток госпитализации (с 29,9% 
до 41,79%), что обусловлено тяжестью состояния паци-
ентов при поступлении, невозможностью собрать анам-
нез, несвоевременностью диагностики и начала лечения. 
Наряду с вышесказанным отмечается снижение частоты 
случаев наступления смерти в течение первой недели го-
спитализации (с 87,3% до 71,6%), что свидетельствует об 
эффективности лечебной работы стационаров больниц. В 
исследуемый период возросло количество случаев уста-
новления в качестве причины смерти и подтверждения 
клинического диагноза острых отравлений при условии 
нахождения пациентов в стационаре длительное время. 
По нашему мнению, в указанных ситуациях остро стоит 
проблема правильности установления причинно-след-
ственных связей между отравлением и наступлением 
смерти, а также обоснованности экспертных выводов, 
поскольку в некоторых случаях отсутствуют объектив-
ные данные о наличии в крови пострадавшего при по-
ступлении в стационар отравляющих веществ. 

Особого внимания требуют случаи  «отравлений 
неуточненным веществом» при отсутствии химической 
верификации отравляющего вещества, когда причина 
смерти определяется исключительно по морфологиче-
ской картине с учетом известных обстоятельствах дела. 
Доля таких случаев в структуре смертельных острых от-
равлений к 2012 г. снизилась более чем в 6 раз (с 4,5% 
до 0,7%), однако к 2014 г. снова увеличилась и составила 
3,1% случаев. В 2015 г., 2016 г. и 2017 г. доля таких слу-
чаев в структуре смертельных острых отравлений соста-
вила 1,6%, 2,2% и 2,0% соответственно. Вышесказанное, 

по нашему мнению, может быть обусловлено появлени-
ем новых психоактивных веществ, судебно-химическая 
идентификация которых сложна, что свидетельствует 
о необходимости работы над проблемой судебно-меди-
цинской диагностики отравлений вновь появляющимися 
функциональными ядами. 

Среди случаев смерти пострадавших, поступивших 
из стационаров г. Екатеринбурга, доля «отравлений не-
известными ядами» снизилась (с 4% до 1,5%), посколь-
ку в представленных медицинских документах имелось 
подробное и полное описание клинической картины, ре-
зультаты клинических лабораторных исследований, что 
позволило врачу судебно-медицинскому эксперту уста-
новить группу отравляющих веществ.

Следует отметить, что вне зависимости от вида от-
равлений, в 2/3 исследованных случаев в крови трупов 
был обнаружен этанол, при этом в большом количестве 
случаев в концентрации 3%о и выше, когда этиловый 
спирт либо сам по себе приводит к наступлению смер-
ти, либо, участвуя в танатогенезе, утяжеляет течение от-
равления, способствуя более быстрому наступлению не-
благоприятного исхода, что необходимо учитывать при 
судебно-медицинском исследовании трупа.

Заключение 
В период 2010-2017 гг. определена тенденция сни-

жения количества случаев смертельных отравлений в г. 
Екатеринбурге и в Свердловской области, уменьшения 
доли отравлений в структуре насильственной смерти и 
в общем количестве исследованных случаев смерти. От-
равления диагностируются преимущественно у мужчин и 
женщин трудоспособного возраста; ежегодно выявляют-
ся случаи смерти детей различного возраста, что опреде-
ляет необходимость повышенного внимания к проблеме, 
разработки мероприятий, направленных на профилакти-
ку острых отравлений, предотвращения токсикоманий и 
наркоманий в молодежной среде. 

Судебно-медицинская токсикология как раздел 
теоретической медицины в настоящее время не всегда 
удовлетворяет потребности экспертной практики, что об-
условлено появлением новых токсических агентов при 
ограниченных диагностических возможностях судебно-
химических лабораторий. Одним из путей решения дан-
ной проблемы на уровне региона РФ мы видим изменение 
порядка работы оперативно-следственных групп на месте 
происшествия, оптимизации взаимодействия Следствен-
ного комитета, экспертно-криминалистического центра 
и ГБУЗ СО «БСМЭ». Возможность направления веще-
ственных доказательств (предполагаемых отравляющих 
веществ), обнаруженных на месте происшествия, непо-
средственно в бюро судебно-медицинской экспертизы, 
по нашему мнению, позволила бы регулярно пополнять 
библиографические спектры судебно-химической лабо-
ратории, проводить судебно-химическое исследование 
вещественных доказательств в сравнительном аспекте с 
судебно-химическим исследованием биологического ма-
териала от трупа, и, в конечном итоге, улучшить качество 
судебно-медицинской диагностики отравлений. 
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В настоящее время специализированная токсиколо-
гическая помощь не всегда в полной мере доступна, что 
влияет на полноту и правильность клинической диагно-
стики отравлений, показатель летальности. Вышесказан-
ное, по нашему мнению, требует принятия управленче-
ских решений в организации работы стационаров города 
и районных больниц по расширению диагностических 
возможностей больниц в рамках экспресс-диагностики 
отравлений. 

      Кроме того, усматривается необходимость вклю-
чения вопросов судебно-медицинской токсикологии в 
циклы постдипломной подготовки врачей, работающих 
с неотложными пациентами, а также совместной науч-
ной и методической работы токсикологов, организаторов 

здравоохранения и судебно-медицинских экспертов. По 
нашему мнению, обязательной является работа врачей 
указанных специальностей в направлении профилактики 
отравлений среди населения, в том числе детей. ■
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