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Реферат. По материалам социологического анкет-
ного опроса изучен уровень распространенности 
вредных привычек среди различных групп населе-
ния Донбасса. Установлена закономерность рас-
пространения курения табака, злоупотребления 
алкоголем в отдельных субпопуляциях региона, а 
также динамики употребления спиртных напит-
ков и табачных изделий. Установлена корреляци-
онная связь между распространенностью вредных 
привычек среди населения и частотой возникнове-
ния у него цереброваскулярных заболеваний и моче-
каменной болезни.
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Введение. В работах многих авторов [1,2,3] 
указывается на важную негативную роль 
вредных привычек в формировании различ-
ной патологии населения. Многочисленные 
исследования посвящены установлению кон-
кретного вклада курения табака и злоупотре-
бления алкоголем в повышение риска возник-
новения злокачественных новообразований, 
сердечно-сосудистых заболеваний, наруше-
ний репродуктивной функции и др. [6,7]. В то 
же время практически отсутствуют работы, в 
которых освещается роль вредных привычек 
в детерминации цереброваскулярных забо-
леваний (за исключением инсульта) и моче-
каменной болезни. Наряду с этим известно, 
что данные заболевания являются краевой 
патологией для Донбасса [1,2]. В связи с этим 
не вызывает сомнения актуальность цели 
данной работы — исследование закономерно-
стей распространенности вредных привычек 
в популяции Донбасса и определение их роли 
в возникновении цереброваскулярных забо-
леваний и мочекаменной болезни.

Материал и методы исследования. Ча-
стота возникновения цереброваскулярных 
заболеваний и мочекаменной болезни среди 
населения Донбасса изучалась по архивным 
данным официальных статистических уч-
реждений и первичным медицинским доку-
ментам городских и центральных районных 
больниц. Исследованиями были охвачены по-
пуляции 19 городов и 14 сельских районов, а пе-
риод изучения составил 25 лет (1985–2014 гг.). 
Сельские районы были разделены на три при-
родно-ландшафтных региона: Северо-степной, 

Центрально-кряжный, Приморско-степной 
[1]. Распространенность вредных привычек 
изучалась частично по статистическим мате-
риалам (среднегодовое потребление табач-
ных изделий и спиртных напитков), а глав-
ным образом — по данным социологического 
опроса населения (было проанализировано 
более 2500 анкет). Все полученные результа-
ты были обработаны статистически [4] с рас-
четом средних и интенсивных показателей, их 
погрешностей, степени и критерия достовер-
ности (t), а также коэффициентов корреляции 
и детерминации. Для элиминирования влия-
ния возрастно-полового состава населения на 
заболеваемость были рассчитаны стандарти-
зованные показатели [4], причем за стандарт 
был взят возрастно-половой состав популя-
ции Донбасса по данным переписи 1989 г. [5]. 
Статистическая обработка материалов осу-
ществлена на персональном компьютере с по-
мощью пакета программ «Statistica 6,0».

Результаты и обсуждение. Нами был прове-
ден социологический опрос более 2500 человек 
разного пола, проживающих в 19 городах и 14 
сельских районах Донбасса, с целью установле-
ния закономерностей распространенности вред-
ных привычек среди отдельных групп населения. 

Установлено, что мужчины Донецкой обла-
сти значительно чаще (48,6–64,3 %) употре-
бляют алкогольные напитки, чем женщины 
(8,4–18,9 %). При этом в сельской местности 
от 56,1 % до 69,3 % мужчин часто (чаще 1 раза 
в неделю) употребляют алкоголь, в городах 
же в целом меньше (8,3–18,5 %) употребляют 
спиртные напитки, чем в сельских районах 
(6,8–25,2 %). Установлено, что лица, которые 
придерживаются трезвого образа жизни, со-
ставляют меньшинство в популяции Донбас-
са: их удельный вес колеблется от 27,4 % до 
30,1 % среди женщин и только от 5,7 % до 8,5 % 
среди мужчин. При этом в целом в городах и 
сельских районах удельный вес непьющих 
мужчин примерно одинаков, в то время как 
женщин, не употребляющих алкоголь, в сель-
ской местности больше (18,3–41,6 %), чем в 
городах (27,4–29,5 %).

Касаясь вопроса о характере употребляе-
мых спиртных напитков, необходимо конста-
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тировать, что самые крепкие из них (водка и 
крепкое вино) чаще предпочитают мужчины, а 
женщины в основном используют менее крепкие 
напитки (сухое вино и др.). Так, среди всех опро-
шенных мужчин от 65,5 % до 80,8 % употребля-
ют водку и самогон, от 39,7 % до 49,4 % — креп-
кое вино и только от 24,9 % до 27,2 % — сухое 
вино. Удельный вес лиц, употребляющих сухое 
вино, среди женщин, в отличие от мужчин, мак-
симален и составляет от 38,5 % до 55,8 %, тогда 
как доля употребляющих более крепкие на-
питки значительно меньше: крепкое вино — от 
21.5 % до 28,5 %, водку и самогон — от 26,0 % 
до 28,4 %. Сравнивая между собой различные 
социальные группы населения (городское и 
сельское), необходимо отметить, что за ис-
ключением Приморско-степного района, где 
развито виноградарство (особенно на приу-
садебных участках), прослеживается четкая 
закономерность: как мужчины (25,6–27,3 %), 
так и женщины (39,2–45,8 %) в городах чаще 
употребляют сухое вино, чем сельские жите-
ли (8,1–9,4 % мужчин и 16,4–19,7 % женщин). 
Крепкое вино почти во всех природно-ланд-
шафтных районах значительно чаще (почти в 
2,0 раза) принимают мужчины, проживающие 
в городах (40,5–49,6 %), по сравнению с жите-
лями села (19,8–22,3 %), а водку — одинаково 
часто (65,5–80,9 % и 40,4–70,6 % соответствен-
но). Женщины в городах Северо-степного и 
Центрально-кряжного районов употребляют 
крепкое вино примерно в 3–4 раза чаще (22,3–
23,6 %), чем в сельской местности (7,2–10.5 %). 
Водку во всех регионах области значительно 
чаще (22,6–28,4 %) употребляют городские жен-
щины по сравнению с сельскими (9,2–18,3 %).

Наиболее существенной региональной осо-
бенностью употребления спиртных напитков в 
Донбассе является значительно большее потре-
бление виноградного вина (сухого и крепкого) 
жителями Приморско-степного природно-ланд-
шафтного района (город Мариуполь, Первомай-
ский, Володарский, Новоазовский и Тельманов-
ский сельские районы). Установлено, что сухое 
вино здесь употребляют одинаково часто город-
ские и сельские жители: 61,8–69,3 % мужчин и 
55,7–60,8 % женщин, крепкое вино — одинаково 
часто употребляют мужчины в городах (43,7 %) 
и сельских районах (48,3 %), сельские женщины 
употребляют его в 1,5 раза чаще (36,9 %), чем 
городские (21,4 %). Кроме этого, мужчины дан-
ного района, проживающие в городах (65,5 %) и 
особенно в сельской местности (40,4 %), значи-
тельно меньше употребляют крепкие спиртные 
напитки (водку и самогон), чем в других природ-
но-ландшафтных районах; аналогичные законо-
мерности определены и в отношении женщин 
Приморско-степного региона.

Большое значение для здоровья человека 
имеет одноразовая доза потребленного ал-

коголя. Нами установлено, что удельный вес 
представителей разного пола и социальных 
групп, которые потребляют определенное ко-
личество спиртных напитков за один раз (в 
пересчете на чистый алкоголь), практически 
одинаков во всех природно-ландшафтных рай-
онах Донбасса. Общая закономерность здесь 
состоит в следующем: среди мужчин удельный 
вес употребляющих единовременно неболь-
шое количество спиртного (до 40 г чистого 
алкоголя) сравнительно мал и составляет от 
15,6 % до 20,9 %, среди женщин, напротив, 
значительно (в 3–5 раз) больше и колеблет-
ся от 69,6 % до 82,7 %. Доля мужчин, которые 
употребляют за один раз от 40 до 100 г чисто-
го алкоголя (47,9–64,0 %) в 2–3 раза выше, чем 
у женщин (15,0–29,1 %). Удельный вес лиц, 
употребляющих однократно чрезмерно боль-
шую (более 250 г) количество алкоголя, среди 
мужчин (17,8–34,6 %) в 10–15 раз выше, чем 
среди женщин (0,9–3,2 %).

По материалам официального учреждения 
статистики было исследовано среднегодовое 
потребление алкогольных напитков различ-
ными группами населения Донбасса в дина-
мике за длительный период времени (50 лет: 
1965–2014 гг.). Можно сделать вывод, что ди-
намика потребления алкогольных напитков 
всеми группами населения характеризуется 
четкой растущей тенденцией, начиная с 1965 
года и до настоящего времени (за исключени-
ем периода антиалкогольной компании 1985–
1989 гг., когда этот показатель незначительно 
уменьшился — на 10–15 %). Если в конце 60-х 
годов рядовой житель города употреблял 7,2 л 
чистого алкоголя (что выше рациональной 
нормы — (3,7 л) в 1,9 раза), а рядовой житель 
села — 8,9 л (выше нормы в 2,4 раза), то в по-
следние годы (2005–2014 гг.) данный показа-
тель достиг уровня 14,7 л (выше нормы в 3,8 
раза) в городах и 15,6 л (превышение нормы 
в 21.6 раза) в сельских районах. Характерной 
чертой потребления алкоголя является его 
более высокий уровень (примерно на 10 %) в 
сельской местности по сравнению с городами.

Нами установлено, что в течение всего ис-
следуемого периода времени (1965–2014 гг.) 
происходил непрерывный рост потребления 
табачных изделий населением всех природ-
но-ландшафтных регионов Донбасса.

При этом особенно значительным этот рост 
был в течение 1965–1980 гг., когда потребление 
табака за 15 лет достигло троекратной величи-
ны. В целом же с 1965 по 1995 год потребле-
ние табачных изделий населением Донбасса 
увеличилось почти в 8 раз: с 375–390 штук на 
одного человека в год в 1965 г. до 3150–3210 в 
1995 г. Обращает на себя внимание одинаковый 
уровень потребления табачных изделий во всех 
без исключения регионах Донбасса в динамике.
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Изучение распространенности курения таба-
ка среди различных групп населения Донбасса 
по данным анкетного опроса позволило выявить 
следующие закономерности.  Мужчины курят 
значительно чаще (64,5–73,1 %), чем женщины 
(6,6–13,4 %), причем сельские мужчины (72,7–
73,1 %) не чаще, чем городские (64,3–67,1 %), а 
женщины в городах (12,9–13,4 %) — чаще, чем 
сельские женщины (6,6–7,1 %).

Жители городов (как мужчины, так и жен-
щины) чаще курят сигареты (46,0–49,5 % и 
75,4–79,4 % соответственно), чем сельские жи-
тели (24,6–25,8 % и 65,1–68,3 % соответствен-
но). Напротив, папиросы больше употребляют жи-
тели села (как мужчины, так и женщины): их курят 
80,6–83,8 % сельских мужчин и 36,2–38,1 % сель-
ских женщин, а в городах — только 58,4–60,0 % 
мужчин и 23,7–27,5 % женщин. Вообще, в це-
лом мужчины (и городские и сельские) чаще 
курят папиросы (58,6–60,3 %), чем сигареты 
(45,6–49,1 %), а женщины — наоборот (24,0–
26,9 % и 10.6–79,2 % соответственно).

Характеризуя интенсивность курения в 
популяции Донбасса, можно прежде всего 
отметить, что подавляющее большинство 
мужчин (64,0–66,3 %) курят более 10 сигарет 
(или папирос) в день, а большинство женщин 
(64,6–69,3 %) — от 1 до 10 сигарет (папирос) 
ежедневно. Среди женщин практически нет 
заядлых курильщиков, выкуривающих более 
20 сигарет в день (0,2–0,6 %), в то время как 
удельный вес таких лиц среди мужского насе-
ления составляет от 15,2 % до 33,5 %. При этом 
характерно, что сельские мужчины курят зна-
чительно больше, чем городские: удельный вес 
заядлых курильщиков среди них (30,4–33,5 %) 
в 2 раза выше, чем среди жителей городов 
(15,2–16,9 %). В целом же результаты прове-
денных исследований свидетельствуют о том, 
что территориальные различия в распростра-
ненности курения среди различных групп на-
селения отдельных природно-ландшафтных 
районов незначительны и не имеют законо-
мерного характера.

С целью определения направления и силы 
связи между уровнями потребления алкоголь-
ных напитков и табачных изделий, с одной 
стороны, и частотой возникновения церебро-
васкулярных заболеваний, а также мочека-
менной болезни- с другой, были рассчитаны 
коэффициенты линейной корреляции (r) и 
детерминации (D ). Была установлена пря-
мая сильная связь между потреблением ал-
когольных напитков и первичной церебро-
васкулярной заболеваемостью населения 
Донбасса   (r = + 0.825; р < 0.01), а также часто-
той возникновения среди него мочекаменной 
болезни (r = + 0.765; р < 0.05). Между уровнем 
употребления табачных изделий и первичной 
цереброваскулярной заболеваемостью жи-

телей Донбасса обнаружена прямая сильная 
корреляционная связь (r = + 0.898; р < 0.005), 
в то время, как между этим показателем и ча-
стотой возникновения мочекаменной болез-
ни установлена прямая корреляционная связь 
средней силы (r = + 0.622; р < 0.05). Получен-
ные значения коэффициентов детерминации 
свидетельствуют о том, что при условном ис-
ключении влияния всех остальных факторов, 
курение табака обуславливает формирование 
первичной цереброваскулярной патологии на-
селения Донбасса на 80,64 %, в то время, как мо-
чекаменной болезни — только на 38,69 %. Ана-
логичные показатели, рассчитанные для такого 
фактора, как потребление алкоголя, дают осно-
вание утверждать, что он детерминирует часто-
ту возникновения цереброваскулярных болез-
ней среди жителей данного региона на 68,06 %, 
а мочекаменной болезни — на 58,52 %.

Выводы. Уровень распространения вред-
ных привычек (курение табака и злоупотре-
бления алкоголем) очень высок среди всех 
групп населения Донбасса.

Вредные привычки распространены среди 
мужчин данного региона значительно боль-
ше, чем среди женщин: удельный вес употре-
бляющих алкоголь среди них выше в 3–5 раз, 
а удельный вес курящих — в 5–10 раз больше, 
чем среди женщин. Кроме этого, мужчины 
предпочитают более крепкие спиртные на-
питки, употребляют их в большем количестве, 
отдают предпочтение табачным изделиям с 
высоким содержанием смол и никотина (па-
пиросы и недорогие сигареты).

Динамика потребления алкоголя и табач-
ных изделий населением Донбасса характери-
зуется тенденцией стойкого роста.

Установлена прямая корреляционная связь 
высокой и средней силы между употреблением 
алкоголя и табачных изделий и заболеваемо-
стью населения цереброваскулярными забо-
леваниями и мочекаменной болезнью. Степень 
детерминированности частоты цереброваску-
лярных заболеваний данными факторами зна-
чительно выше (68,06–80,64 %) по сравнению с 
мочекаменной болезнью (38,69–58,52 %).

S.V. Grischenko, V.S. Kostenko, E.A Semikoz, I.I. Grischenko, 
G. R. Minakov, O.N. Parahina
THE PREVALENCE OF BAD HABITS IN THE DONETSK 
REGION POPULATION AND THEIS ROLE IN THE 
DEVELOPMENT OF CEREBROVASCULAR DISORDERS 
AND UROLITHIASIS
Summary. The prevalence standards of bad habits among 

various groups of the Donetsk Region population in Ukraine 
have been studied by the social questionnary results. The 
regularities of tobacco smoking and alcohol abuse in 
different subpopulations of the Region as well as of stung 
drink consumption and cigarette smoking have been 
determined. A correlation bond between the prevalence 
of bad habits Emory the population and the incidence of 
cerebrovascular disorders and urolitiasis has been defected.
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