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Вредное воздействие алкоголя

• Воздействие на центральную нервную систему и поведение

o Травматизм: насилие, самоубийства, убийства, смертность в
результате вождения в нетрезвом состоянии, преступные действия

o Опасные формы сексуального поведения: инфекции, 
передаваемые половым путем (ИППП), ВИЧ

• Врожденные пороки
o Низкий вес при рождении, когнитивные дефекты, внутриутробные

нарушения, вызванные алкоголем
• Зависимость
• Подавление иммунитета

o Послеоперационные инфекции
• Злокачественные новообразования

o Полость рта и глотка, пищевод, желудок, толстый кишечник, 
молочная железа

• Сердечно-сосудистые заболевания
o Биполярная зависимость



Смертность среди людей в возрасте 15–29 лет в
связи с выбранными факторами риска, 

Европейский регион, 2004 г.
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Общее число утраченных лет здоровой жизни (DALY) в связи с
выбранными факторами риска, Европейский регион, 2004 г.



Общее потребление алкоголя, Европейский регион, 
1990–2006 гг. (в литрах чистого спирта)



Европейский план действий в отношении
алкоголя на период 1992-1999 гг.



Европейский план действий в отношении
алкоголя на период 2000-2005 гг.

Европейский план
действий по борьбе
с потреблением
алкоголя







Эффективность мероприятий рамках политики в отношении
алкоголя: объективная подтвержденность
Объективная
подтвержден-
ность

Действие, снижающее вредное воздействие алкоголя Действие, не снижающее вредное воздействие
алкоголя

Убедительная • Налоги на алкоголь
• Монополия государства на розничную торговлю
• Ограничения плотности размещения торговых точек по продаже

алкоголя
• Ограничение дней и часов, когда разрешена продажа алкоголя
• Возрастной ценз на приобретение алкоголя
• Снижение предельно допустимого уровня алкоголя в крови для

водителей
• Неожиданные выборочные проверки водителей
• Краткие консультации о вреде алкоголя
• Лечение расстройств, связанных с употреблением алкоголя

–

Вероятная • Введение минимальной цены на грамм спирта.
• Ограничение объема рекламы алкоголя
• Контроль за соблюдением ограничений на продажу алкоголя

лицам в состоянии алкогольного опьянения и
несовершеннолетним

• Снижение налогов для контроля трансграничной
торговли

• Обучение официантов и барменов
• Проведение кампаний “назначенный водитель”
• Маркировка алкогольных напитков и предупреждающие

надписи
• Кампании по просвещению населения

Ограниченная/
предположи-
тельная

• Лишение водительских прав
• Противоалкогольная блокировка зажигания
• Программы на рабочем месте
• Программы на базе местных сообществ

• Кампании, финансируемые алкогольной индустрией



Шестьдесят третья сессия
Всемирной ассамблеи здравоохранения, 
Женева, 17-21 мая 2010 г.

Приняла глобальную стратегию
по сокращению вредного
употребления алкоголя в
резолюции Всемирной
ассамблеи здравоохранения
WHA63.13



Европейский план действий по сокращению
вредного употребления алкоголя на 2012–2020 гг.: 
10 целевых направлений
• Лидерство, информированность и приверженность, так как для устойчивой

деятельности необходимы энергичное лидерство и прочная основа в виде
информированности и политической воли

• Ответные меры на уровне служб здравоохранения, так как эти службы играют
центральную роль в противодействии вреду, наносимому индивидам при состояниях, 
вызванных вредным употреблением алкоголя

• Действия по месту жительства, так как органы государственной власти и другие
заинтересованные стороны могут оказывать поддержку местным сообществам и расширять
их права и возможности по осуществлению эффективных мер для предупреждения и
сокращения вредного употребления алкоголя

• Политика и контрмеры в отношении управления транспортными средствами в
состоянии алкогольного опьянения, так как это представляет исключительную опасность
для водителей, пассажиров и других пользователей дорог

• Доступность алкогольных напитков. Стратегии общественного здравоохранения, целью
которых является регулирование доступности алкогольных напитков для коммерческих
целей и для населения,  доказали свою высокую эффективность в снижении общего уровня
вредного употребления алкоголя и употребления алкоголя несовершеннолетними



Европейский план действий по сокращению
вредного употребления алкоголя на 2012–2020 гг.: 
10 целевых направлений
• Маркетинг алкогольных напитков, так как необходимы системы по защите людей, 

особенно детей и молодежи, от активной рекламы и агрессивных методов продвижения на
рынок

• Ценовая политика, так как большинство потребителей, включая тех, кто употребляет
алкоголь в больших количествах, и молодых людей, чувствительны к изменениям цен на
напитки

• Сокращение негативных последствий употребления спиртных напитков и
алкогольного опьянения, чтобы свести к минимуму насилие, интоксикацию и причинение
вреда лицам в состоянии алкогольного опьянения

• Сокращение воздействия на здоровье населения алкогольных напитков, 
произведенных незаконно или неорганизованным сектором, так как их потребление
может иметь дополнительные негативные последствия для здоровья из-за более высокого
содержания в них этилового спирта и возможного их заражения токсичными веществами

• Мониторинг и эпиднадзор служат основой соответствующего осуществления
направлений политики и успешных ответных действий
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