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В настоящее время в стране опасным и 
грозным фактором, подрывающим психиче-
ское и физическое здоровье подрастающего 
поколения, имеющим весьма негативные 
социальные и экономические последствия для 
общества, является раннее начало и широкая 
распространенность употребления психоак-
тивных веществ (ПАВ). Наиболее распростра-
ненным ПАВ среди подростков является пиво 
[1]. О значимости данной проблемы говорит 
тот факт, что при социологических опросах 
последних лет до 76% подростков в возрасте 
14-16 лет имеют опыт употребления пива [2]. 
Исследования показывают, что потребление 
пива подростками снижает их интеллектуаль-
ные способности, ухудшает работу головного 
мозга, негативно влияет на успеваемость 
[3,4]. В июле 2011 г. в Российской Федерации 
пиво официально прировняли к алкогольной 

продукции , однако вопросы распространен-
ности и особенностей пивной алкоголизации 
подростков требуют уточнения. 

Целью настоящего исследования является 
изучение  особенностей  возникновения, рас-
пространенности и  факторов риска пивной 
алкогольной зависимости при различных 
формах употребления пива у лиц молодого 
возраста. 

Материал и методы исследования
Проведено комплексное обследование 

392 человек, учащихся техникумов, лицеев и 
колледжа.

В группу 1 вошли лица с  донозологиче-
ским употреблением алкоголя,  без наличия 
психических расстройств – 268  обследуемых, 
т.е., те обследуемые, состояние которых не 
выходит за пределы так называемой клини-

Таблица 1
Формы употребления спиртных напитков, предшествующие хроническому алкоголизму 

(по Бехтелю Э.Е., 1986)

Группа лиц Характеристика употребления алкоголя

Не употребляющие спирт-
ные напитки (абстиненты)

Лица, не употребляющие спиртные напитки или употребля-
ющие их крайне редко и в небольших количествах (до 100 мл 

вина 2-3 раза в год)

Случайно пьющие
Лица, употребляющие, в среднем, не более 0,3-0,5 л вина 

или 100-150 мл крепких напитков от нескольких раз в год до 
нескольких раз в месяц

Ситуационно пьющие
Лица, употребляющие спиртные напитки, в среднем, 1-4 раза 

в месяц; количество спиртных напитков эквивалентно 150-
300 мл в пересчете на водку 

Систематически пьющие
Лица, употребляющие спиртные напитки, в среднем, 1-2 раза 

в неделю; количество спиртных напитков эквивалентно до 
300-500 мл водки

Привычно пьющие
Лица, употребляющие спиртные напитки, в среднем, 2-3 раза 

в неделю; количество спиртных напитков эквивалентно до 
500 мл и более водки. На этом этапе формируется влечение к 

алкоголю с нарастанием толерантности.
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ческой нормы. Группа 2 (43 чел.) включала 
больных с  наличием непсихотических психи-
ческих расстройств на фоне донозологическо-
го употребления  алкоголя. Группа 3 (81 чел.) 
включала  больных с наличием непсихотиче-
ских психических расстройств (клинические 
диагнозы из группы F4) в сочетании с употре-
блением алкоголя с вредными последствиями 
(F10.1) и синдромом зависимости от алкоголя 
(F10.2). Критерии исключения: отказ от уча-
стия в исследовании.

Результаты исследования и их обсуждение
В таблице 2 приведены данные по донозо-

логическому употреблению пива исследован-
ными нами лицами первой и второй группы.

У лиц с донозологическим употреблением  
алкоголя (пива) без наличия психических 
расстройств отмечены достоверные отличия 
(р<0,001) между следующими указанными в 
данной таблице категориями: абстинентами и 
остальными группами; случайно пьющими и 
остальными группами; ситуационно пьющи-
ми и остальными группами. У лиц с наличием 
непсихотических психических расстройств 
на фоне донозологического употребления  
алкоголя (пива) отмечено следующее: для 
абстинентов достоверные отличия характер-
ны лишь при сравнении их с ситуационно 
пьющими (р<0,05), а также систематически и 
привычно пьющими (р<0,01); случайно пью-

щие достоверно отличались (р<0,05) лишь от 
привычно пьющих.

Таким образом, во 2 группе наблюдения 
обнаружено достоверно большее количество 
ситуационно и систематически пьющих лиц, 
чем в 1 группе, что свидетельствует о большей 
степени донозологической алкоголизации 
больных с непсихотическими психическими 
расстройствами по сравнению с психически 
здоровыми обследованными. При этом, в 1 
группе характерно превалирование абсти-
нентов, а случайно и ситуационно пьющих 
было значимо больше, чем систематически 
и привычно пьющих, в отличие от 2 группы. 
Это также свидетельствует о большей тяжести 
донозологического употребления  алкоголя 
(пива) больными с наличием непсихотических 
психических расстройств. 

Нами был проведен анализ социально-де-
мографических характеристик обследован-
ных групп, результаты которого представле-
ны в таблицах 3-5.

Из таблицы 3 следует, что как донозоло-
гические, так и клинические формы алко-
гольной пивной зависимости значимо чаще 
встречались у лиц мужского пола (р< 0,05).

С учетом отмеченного в разделе 2 факта 
преобладания юношей среди обследован-
ного контингента, для более точной оценки 
распространенности злоупотребления пи-
вом среди молодежи необходимо провести 

Таблица 2
Распределение обследованных в зависимости от формы донозологического 

употребления алкоголя (пива)

Группа обследован-
ных лиц

Лица с донозологиче-
ским употреблением  
алкоголя (пива) без 

наличия психических 
расстройств (клиниче-

ская
норма) (n=268)

Лица с наличием непси-
хотических психических 

расстройств на фоне 
донозологического 

употребления  алкоголя 
(пива) (n=43)

Достоверность 
отличий (р по 
Стьюденту)

абс. % абс. %

Не употребляющие 
спиртные напитки 

(абстиненты)
205 76,5 17 39,5 > 0,05

Случайно пьющие 50 18,6 11 25,6 > 0,05

Ситуационно пью-
щие 13 4,9 7 16,3 < 0,05

Систематически 
пьющие 0 0,0 5 11,6 < 0,05

Привычно пьющие 0 0,0 3 7,0 > 0,05
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процедуру статистического выравнивания 
(стандартизации) данных по гендерному 
признаку. Если бы юноши и девушки были 
представлены среди обследованных равно-
мерно (так же, как в генеральной совокупно-
сти), деление на группы наблюдения имело 
бы следующий характер: лица без наличия 
алкогольной пивной зависимости – 65%; лица, 
чрезмерно употребляющие алкоголь (пиво) – 

13,3%; лица, употребляющие пиво с вредными 
последствиями или имеющие зависимость от 
пива – 21,7%. 

Эти данные незначительно отличаются от 
тех, что были получены на выборке обсле-
дованных – более половины молодых людей 
имеет проблемы со злоупотреблением пивом.

Данные, приведенные в таблице 4, сви-
детельствуют о том, что с возрастом рас-

Таблица 3
Распределение обследованных групп наблюдения в зависимости от пола

Группы наблюдения

Пол
Всего

мужской женский

абс. % абс. % абс. %

Лица с донозологическим употребле-
нием  алкоголя (пива)  без наличия 

психических расстройств (клиническая 
норма)  (n=268)

186 65,0 82 77,3 268 68,4

Лица с  наличием непсихотических 
психических расстройств на фоне доно-
зологического употребления  алкоголя 

(пива) (n=43)
38 13,3 5 4,7 43 11,0

 Лица молодого возраста с наличием 
непсихотических психических рас-
стройств (клинические диагнозы из 

группы F4) в сочетании с употреблени-
ем алкоголя с вредными последствиями 

(F10.1) и синдромом зависимости от 
алкоголя (F10.2) (n=81)

62 21,7 19 18,0 81 20,6

Всего 286 100,0 106 100,0 392 100,0

Таблица 4
Распределение обследованных групп наблюдения по возрасту

Группа наблюдения

Возраст

15–16 лет 17–18 лет 19–22 года

абс. % абс. % абс. %

Лица с донозологическим употребле-
нием  алкоголя (пива)  без наличия 

психических расстройств (клиническая 
норма) (n=268)

120 89,5 95 52,8 53 67,9

Лица с  наличием непсихотических 
психических расстройств на фоне доно-
зологического употребления  алкоголя 

(пива) (n=43)
8 6 22 12,2 13 16,7

Лица молодого возраста с наличием 
непсихотических психических рас-
стройств (клинические диагнозы из 

группы F4) в сочетании с употреблени-
ем алкоголя с вредными последствиями 

(F10.1) и синдромом зависимости от 
алкоголя (F10.2) (n=81)

6 4,5 63 35,0 12 15,4

Всего 134 100,0 180 100,0 78 100,0
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пространенность среди учеников лицея, 
техникумов и училища проблем, связанных с 
употреблением пива, увеличивается, достигая  
максимума в группе «19-22 года». Среди этих 
молодых людей более 70% имеют проблемы 
с злоупотреблением пивом разной степени 
выраженности. В то же время, клинически 
выраженные формы пивной зависимости 
(F10.1: «Употребление алкоголя с вредными 
последствиями»и F10.2: «Синдром зависи-
мости вследствие употребления алкоголя» 
чаще встречаются у лиц в возрасте 17-18 лет 
(63%). Причин этого может быть несколько: 
во-первых, ученики с такой патологией испы-
тывают, как правило, серьезные проблемы с 
соблюдением требований учебно-воспита-
тельного процесса и усвоением учебных про-
грамм уже на младших курсах, в результате 
чего выбывают из своих учебных заведений.

Во-вторых, можно предположить, что лица 
в возрасте 19-22 лет более ответственно и 
осторожно относятся к собственному поведе-

нию, связанному с употреблением алкоголя (в 
том числе, пива). Эти данные дают основание 
рассматривать возрастную группу 17-18 лет 
как базовую для проведения своевременных 
диагностических и коррекционных меропри-
ятий в отношении пивной зависимости. В то 
же время, целевой аудиторией для проведе-
ния психопрофилактических мероприятий 
следует, на наш взгляд, считать возрастную 
группу 15-16 лет, поскольку после заверше-
ния этого периода отмечается значительный 
подъем в распространенности проблем, свя-
занных с злоупотреблением пивом. Так как 
по возрасту, как и по полу, обследованные 
в нашей выборке оказались разделенными 
неравномерно (не так, как в генеральной сово-
купности), нами был проведен расчет распре-
деления учащихся на группы наблюдения при 
условии стандартизации выборки по фактору 
возраста. С помощью этой процедуры мы 
установили, что, при условии равномерного 
распределения учащихся по возрасту, доля 

Таблица 5
Распределение исследуемых групп наблюдения по уровню урбанизации

Группа 
наблюдения

Место проживання обследованных

крупный ин-
дустриальный 

город
небольшой город поселок село

абс. % абс. % абс. % абс. %

Лица с донозологиче-
ским употреблением  
алкоголя (пива)  без 

наличия психических 
расстройств (клини-

ческая норма) (n=268)

110 73,8 78 69,7 37 62,7 43 59,7

Лица с  наличием 
непсихотических пси-
хических расстройств 
на фоне донозологи-

ческого употребления  
алкоголя (пива) 

(n=43)

10 6,9 12 10,7 10 17 11 15,3

Лица молодого 
возраста с наличием 

непсихотических пси-
хических расстройств 
(клинические диагно-

зы из группы F4) в 
сочетании с употре-
блением алкоголя с 
вредными послед-
ствиями (F10.1) и 

синдромом зависи-
мости от алкоголя 

(F10.2) (n=81)

29 19,5 22 19,6 12 20,3 18 25,0

Всего 149 100,0 112 100,0 59 100,0 72 100,0
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лиц без алкогольной пивной зависимости 
составила бы 45,4%, тех, кто чрезмерно употре-
бляет пиво – 36,3%, тех, кто употребляет пиво 
с вредными последствиями или имеет от него 
зависимость – 18,3%. Таким образом, именно 
это соотношение более точно отражает реаль-
ную картину по распространенности пивного 
алкоголизма среди лиц молодого возраста 
(15-22 года). 

Установлена статистическая связь между 
местом проживания учащихся и их распреде-

лением на группы наблюдения (табл. 5): чем 
меньше населенный пункт, тем больше доля 
лиц, употребляющих пиво с вредными послед-
ствиями или имеющих зависимость от пива. 
Таким образом, учащихся, проживающих в селе 
или поселке можно рассматривать как группу 
риска по развитию злоупотребления пивом.

Как видно из таблицы 6, уровень образова-
ния не оказывает существенного влияния на ве-
роятность возникновения у учащихся проблем 
с употреблением пива (p>0,05).

Таблица 6
Распределение исследуемого контингента по уровню образования

Группа наблюдения

Уровень образования обследуемых

неполное
среднее среднее

абс. % абс. %

Лица с донозологическим употреблением  ал-
коголя (пива)  без наличия психических рас-

стройств (клиническая норма) (n=268)
173 66,5 95 72,0

Лица с  наличием непсихотических психиче-
ских расстройств на фоне донозологического 

употребления  алкоголя (пива) (n=43)
31 11,9 12 9,1

Лица молодого возраста с наличием непси-
хотических психических расстройств (клини-
ческие диагнозы из группы F4) в сочетании с 
употреблением алкоголя с вредными послед-
ствиями (F10.1) и синдромом зависимости от 

алкоголя (F10.2) (n=81)

56 21,6 25 18,9

Всего 260 100,0 132 100,0

Таблица 7
Распределение исследуемого контингента в соответствии с материально-бытовыми условиями

Группа наблюдения

Материально-бытовые условия обследо-
ванных

удовлетворительные неудовлетвори-
тельные

абс. % абс. %

Лица с донозологическим употреблением 
алкоголя (пива)  без наличия психических 
расстройств (клиническая норма)  (n=268)

220 70,1 48 61,5

Лица с  наличием непсихотических психиче-
ских расстройств на фоне донозологического 

употребления  алкоголя (пива) (n=43)
35 11,1 8 10,3

Лица молодого возраста с наличием непси-
хотических психических расстройств (клини-
ческие диагнозы из группы F4) в сочетании с 
употреблением алкоголя с вредными послед-
ствиями (F10.1) и синдромом зависимости от 

алкоголя (F10.2) (n=81)

59 18,8 22 28,2

Всего 314 100,0 78 100,0
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В группе лиц с как полным, так и неполным 
средним образованием, около 79% не имеет 
алкогольной пивной зависимости, а около 
20% – её имеют. Это соответствует общим 
показателям распределения на группы наблю-
дения по всей выборке.

При изучении материально-бытовых 
условий жизни обследованных установлена 
их статистически значимая связь с наличием 
алкогольной пивной зависимости (p<0,001) 
(табл. 7).

Анализ данных, приведенных в таблице 
8, позволяет утверждать, что большинство 
подростков во всех трех группах наблю-
дения воспитывалось родителями, однако 
около трети опрошенных назвали в качестве 
основных воспитателей братьев или сестер 
и других членов семьи, и даже чужих людей 
(воспитателей школ-интернатов).

Именно в двух последних подгруппах 
обследованных, которые воспитывались 
другими родственниками и воспитателями 

школ-интернатов,  наблюдается высокий 
уровень  как  донозологического употребле-
ния пива  (соответственно, 26,5% и 23,9%), 
так и нозологического употребления пива 
(соответственно, 38,2% и 56,5%). Это зна-
чимо выше, чем в группе обследованных, 
которых воспитывали родители (p<0,05). 
Таким образом, можно констатировать, 
что фактор семейного воспитания является 
значимым для формирования неадаптивных 
типов поведения, связанного с употребле-
нием пива, а соответствующая профилак-
тическая работа должна быть направлена в 
первую очередь на молодых людей, воспи-
тывающихся не родителями и не братьями/
сестрами. 

Подытоживая результаты анализа связи 
социально-демографических факторов с 
риском формирования пивной зависимости, 
отметим, что такими факторами являются 
мужской пол, возраст 19-22 года (для клини-
чески очерченных форм пивной зависимо-

Таблица 8
Распределение исследуемого контингента по признаку учёта того, кто принимал 

наибольшее участие в их воспитании

Группа наблюдения

Лица, принимавшие наибольшее участие 
в воспитании обследованных

родители брат/сестра другие 
родственники

воспитатели 
интерната

абс. % абс. % абс. % абс. %

Лица с донозологиче-
ским употреблением  
алкоголя (пива)  без 

наличия психических 
расстройств (клиниче-

ская норма) (n=268)

226 81,6 21 60,0 12 35,3 9 19,6

Лица с  наличием 
непсихотических пси-
хических расстройств 
на фоне донозологи-

ческого употребления  
алкоголя (пива) (n=43)

18 6,5 5 14.3 9 26,5 11 23,9

Лица молодого возрас-
та с наличием непсихо-
тических психических 
расстройств (клини-
ческие диагнозы из 

группы F4) в сочета-
нии с употреблением 
алкоголя с вредными 

последствиями (F10.1) 
и синдромом зави-

симости от алкоголя 
(F10.2) (n=81)

33 11,9 9 25,7 13 38,2 26 56,5

Всего 277 100,0 35 100,0 34 100,0 46 100,0
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сти – 17-18 лет), проживание в небольших 
населенных пунктах, неудовлетворительные 
социально-бытовые условия, воспитание 
посторонними лицами или дальними род-
ственниками. 

Во время обследования учащихся лицея, 
техникумов и училища мы собирали ин-
формацию об особенностях употребления 
респондентами пива и других алкогольных 
напитков. Среди тех, кто употребляет пиво, 
обычная его доза составляет не более 1 бу-
тылки (0,5 л) у 90 человек (43,1%), от одной 
до двух бутылок – у 64 человек (30,6%), от 
2 до 3 бутылок – у 28 человек (13,4), 3,5-4 
бутылки – у 15 человек (7,2%), 5 и более 
бутылок – у 12 человек (5,7%). 

Интересно сопоставить эти данные с отве-
тами на вопрос о наличии у обследованных 
проблем, связанных с употреблением пива 
(табл. 9 и 10). 

Как видно из таблицы 9, более 80% опро-
шенных признавали, что употребляли пиво в 
большей дозе, чем хотели, только 3,8% отме-
тили, что такое случалось часто, и еще 11,2% 
– время от времени. Подобным же образом 
ученики отвечали на вопросы о наличии у них 
проблем, связанных с употреблением пива – 
признавались, что такое случалось часто 3,1%, 
а время от времени – еще 9,9%. Интересно со-
поставить эти данные с ответами на вопрос о 
наличии у обследованных проблем, связанных 
с употреблением пива (табл.9 и 10). 

Таблица 9
Распределение обследованных по результатам анкетирования 

относительно модуса употребления пива

Варианты ответов

Количество лиц, избравших тот или иной вариант ответа на 
вопрос

«Случалось, что вы употребля-
ли пиво в большей дозе, чем 

желали?»

«Были ли у вас проблемы, 
связанные с употреблением 

пива?»

абс. % абс. %

Часто 15 3,8 12 3,1

Время от времени 44 11,2 39 9,9

Один или несколько раз 18 4,6 16 4,1

Никогда 315 80,4 325 82,9

Таблица 10
Распределение обследованных по результатам анкетирования о наличии 

вредных последствий употребления пива

Варианты от-
ветов

Количество лиц, избравших тот или иной вариант ответа на вопрос

«Как часто за послед-
ний год вы отмечали, 
что, начав пить пиво, 

не можете 
остановиться?»

«Как часто за послед-
ний год вам необхо-
димо было выпить 

утром пиво после пре-
дыдущей выпивки?»

«Как часто за послед-
ний год вы не выпол-
няли необходимого 

из-за выпивки пива?»

абс. % абс. % абс. %

практически 
ежедневно 12 3,1 7 1,8 6 1,5

несколько раз 
в неделю 21 5,4 16 4,1 14 3,6

еженедельно 14 3,6 8 2,0 5 1,3

раз в месяц и 
реже 28 7,1 18 4,6 15 3,8

никогда 317 80,9 343 87,5 352 89,8
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Как видно из таблицы 9, более 80% опрошен-
ных признавали, что употребляли пиво в боль-
шей дозе, чем хотели, только 3,8% отметили, 
что такое случалось часто, и еще 11,2% – время 
от времени. Подобным же образом ученики 
отвечали на вопросы о наличии у них проблем, 
связанных с употреблением пива – признава-
лись, что такое случалось часто 3,1%, а время 
от времени – еще 9,9%.

Если сопоставить эти данные с выявленной 
нами распространенностью среди исследо-
ванного контингента синдрома зависимости 
вследствие употребления пива (F10.24) и упо-
требления алкоголя с вредными последствия-
ми (F10.1), которая в совокупности составила 
20,7%, можно прийти к следующему заключе-
нию: подросткам, страдающим невротическими 
расстройствами, связанными с употреблением 
пива, свойственна анозогнозия в отношении 
указанных расстройств и почти полное игно-
рирование их вредных последствий. Этот вывод 
подтверждается данными таблицы 10 – только 
12,1% опрошенных признали при анкетирова-
нии, что по крайней мере раз в неделю, выпи-
вая пиво, не могут остановиться, а более 80% 
учеников вообще не признавали существования 
таких ситуаций. Пренебрежительно относились 
опрошенные (в том числе, те, у кого во время об-
следования было выявлено негативное влияние 
употребления пива на психическое здоровье) к 
возможным вредным последствиям этого: лишь 
10,2% респондентов (40 чел.) обращали внима-
ние на то, что из-за питья пива они не выполняли 
какие-то важные дела. Признавались, что хотя 
бы раз за последний год после употребления 
пива в предыдущий день были вынуждены 
утром вновь выпить пиво, лишь 12,5% (49 чел.). 
Вместе с тем, чувство раскаяния или вины после 
употребления пива часто возникало лишь у 30 

опрошенных (7,7%), тогда как 87,5% не испыты-
вали его никогда. При этом, 4,1% опрошенных 
(16 человек) признавали, что посторонние люди 
(родственники, знакомые, учителя или меди-
цинские работники) неоднократно проявляли 
обеспокоенность относительно чрезмерного 
употребления ими пива; один или несколько раз 
такое случалось с 8,4% опрошенных (33 чел.).

Признавали, что в результате выпивок неод-
нократно подвергались телесным повреждениям 
16 учащихся (4,1%), а еще с 46 лицами (11,7%) 
это было один или несколько раз. 

Обобщенная информация, предоставленная 
респондентами о наличии ссор в семье из-за 
употребления ими пива, негативного влияния 
пива на учебу или работу, а также случаев со-
крытия фактов употребления учащимися пива от 
окружающих приведена в таблице 11. Как видно 
из данной таблицы, лишь 16,9% обследованных 
родственники ругали за употребление пива и 
только у 14,8% обследованных была необходи-
мость скрывать факты употребления спиртного 
от окружающих.

Сравнение этих данных с долей учеников, 
которые были после клинического обследова-
ния отнесены ко второй и третьей исследуемым 
группам (соответственно, 11% и 20,7%), дает 
основания утверждать, что злоупотребление 
молодежью пивом не становится предметом вни-
мания и заботы их социального окружения. Во 
время опроса учащихся мы также изучали пси-
хологические мотивы употребления ими пива  
- 30,6% опрошенных пили пиво для улучшения 
настроения, 12,8% – для уменьшения раздражи-
тельности, а еще 10,0% – для уменьшения чувства 
вины или беспокойства. Таким образом, можно 
утверждать, что употребление пива достаточно 
часто используется лицами молодого возраста 
как механизм овладения стрессом.

Таблица 11
Распределение обследованных по результатам анкетирования о наличии 

социальных последствий употребления пива

Варианты отве-
тов

Количество лиц, избравших тот или иной вариант ответа на вопрос

«Были ли ссоры в 
вашей семье из-за 

употребления вами 
пива?»

«Мешало ли учебе или 
работе употребление 

вами пива?»

«Пытались ли вы 
скрыть от окружа-

ющих употребление 
пива?»

абс. % абс. % абс. %

неоднократно 16 4,1 8 2,0 13 3,3

раз или два 50 12,8 37 9,4 45 11,5

никогда 326 83,2 347 88,5 334 85,2
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На протяжении последних десятилетий приобрела особую актуальность широкая распростра-

ненность употребления  алкогольных напитков среди молодого поколения. Выявленные нами 
закономерности возникновения, распространенности  и  факторов риска пивной алкогольной 
зависимости при различных формах употребления пива у лиц молодого возраста объективно 
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Over the past decades, the widespread use of alcoholic beverages among the younger generation 

has acquired particular relevance. The patterns of the occurrence, prevalence and risk factors of beer 
alcohol dependence that we have identified with various forms of drinking beer in young people 
objectively prove the significance of this problem.
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