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1. Динамика наркологической ситуации в Липецкой области. 

Таб.  О контингентах больных по наркологическим заболеваниям по Липецкой области за 12 месяцев 2019г.

	Наименование заболеваний
	Состояло на учет 1.01. 19 г
	Состоит на учете на 1.01.20 г
	% изменения
	Взято
	Снято

	
	абс
	100 т
	абс             
	100 т
	
	абс
	100 т
	абс
	100 т

	Больных всего
	17293
	1503,5
	16478
	1440,3
	-4,2
	1539
	134,5
	2354
	205,8

	1Больных всего за исклврпосл
	15433
	1341,8
	14772
	1291,2
	-3,8
	1059
	92,6
	1740
	152,1

	2 Алкоголизм
	13507
	1174,3
	12924
	1129,7
	-3,8
	686
	60,0
	1573
	137,5

	      1 стадия
	1504
	130,8
	913
	79,8
	-39,0
	17
	1,5
	39
	3,4

	      2 стадия
	11692
	1016,5
	11705
	1023,7
	-0,7
	647
	56,6


	1499
	131,0

	      3 стадия
	311
	27,0
	306
	26,7
	-0,4
	22
	1,9
	35
	3,1

	В том числе женщины
	2742
	438,7
	2715
	437,0
	-0,4
	199
	32,0
	226
	36,4

	Подростки
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	--
	-

	3 Психозы
	506
	44,0
	468
	40,9
	-7,0
	292
	25,5
	26
	2,3

	4 Наркомания (с-м зависим)
	1394
	121,2
	1355
	118,4
	-2,3
	80
	7,0
	139
	12,2

	В том числе женщины
	173
	27,7
	169
	27,2
	-1,8
	17
	2,7
	21
	3,4

	Подростки
	1
	3,2
	1
	3,1
	-3,1
	-
	-
	-
	-

	5 Токсикомания (с-м зависим)
	26
	2,3
	25
	2,2
	-4,3
	1
	0,1
	2
	0,2

	В том числе женщины
	7
	1,1
	7
	1,1
	-
	-
	-
	-
	-

	Подростки
	1
	3,2
	1
	3,1
	-3,1
	1
	3,1
	-
	-

	6 С вредн послед всего
	1860
	161,7
	1706
	149,1
	-7,8
	480
	42,0
	614
	53,7

	7 Употр алкоголя с вредн послед
	683
	59,4
	657
	57,4
	-3,4
	289
	25,3
	315
	27,5

	В том числе подростков
	183
	586,5
	167
	523,5
	-10,7
	124
	388,7
	59
	185,0

	8 Употр наркотиков с вреднпосл
	1143
	99,4
	1020
	89,2
	-10,3
	188
	16,4
	291
	25,4

	В том числе подростков
	20
	64,1
	16
	50,2
	-21,7
	13
	40,8
	7
	21,9

	9 Употр токсикоман с врпосл
	34
	3,0
	29
	2,5
	-16,7
	3
	0,3
	8
	0,7

	В том числе подростков
	6
	19,2
	7
	21,9
	+14,1
	2
	6,3
	1
	3,1


           С начала 2019 года общее количество наркологических больных под наблюдением врача продолжает снижаться (-4.2%). При этом первичная заболеваемость наркологическими расстройствами в Липецкой области выросла. Первичная заболеваемость наркоманией за 12 мес. 2019 года увеличилась с 65 до 68 чел (на 4,6%).  Первичная заболеваемость алкоголизмом увеличилась с 603 чел до 696 чел. (15,4%%).

          Повышение первичной заболеваемости связно с общественным прессингом на пациентов, активной мотивацией к лечению со стороны правоохранительных органов, судов, местных администраций.  

         Заболеваемость ВИЧ-инфекцией, которая тесно связана с наркологической ситуацией, стабилизировалась после длительного периода роста. Возможно, что стабилизация в определённом отношении связана с повышением активности по раннему выявлению наркологических больных. 

По официальному  мед. релизу ГУЗ «ЛОЦПБСиИЗ» в  2019 году первичная заболеваемость ВИЧ-инфекцией среди жителей области снизилась на 3,2% (с 308 до 295 чел),  однако доля наркотического пути передачи увеличилась с 35,4% до 37,7%. 

  Несмотря на снижение первичной заболеваемости ВИч-инфекцией ситуация остается угрожающей, по итогам 2019 года диагноз ВИЧ-инфекции имеют 2257 чел, постоянно проживающих Липецкой области (0,2% от населения). Своевременное обследование лиц данных категорий, проведение предтестового и послетестового консультирования, содействие в нравственном воспитании  остается актуальной задачей всех ведомств. 

       Первичная заболеваемость алкогольными психозами за 12 мес. 2019 года составила 267 чел  чел., за 12 мес.2018 года – 314 чел чел. (-15,0%). 
       Количество госпитализаций в связи с развитием алкогольного психоза за 12 мес. 2019 года уменьшилось с  до 746 до 669 случаев (- 10,6%). 

           В то же время заболеваемость алкогольными психозами остается высокой, что свидетельствует о нескольких неблагоприятных тенденциях: 

1) широкая распространенность самогоноварения, что повышает вероятность формирования длительных запоев;

2) латентность пьянства, позднее обращение за помощью, что может быть связано с низким уровнем социально прессинга в отношении злоупотребляющих алкоголем лиц со стороны правоохранительных органов, местных администраций, общества в целом;

3) потребление контрафактного и непищевого алкоголя лицами с низким уровнем доходов, что приводит к токсическому поражения мозга у пьющих лиц с быстрым развитием психотических состояний. 

         Связанная с потреблением алкоголя и наркотиков смертность снижается. По данным Липецкстата за 12 мес. 2019 года алкогольассоциированная смертность уменьшилась на 12,6%, смертность вследствие потребления наркотиков – на 27,1%. 

	
	Человек
	2019 в % к 2018
	На 100 тыс. человек населения

	
	. 2018
	 2019
	
	2018
	2019

	 Причины смерти, обусловленные алкоголем
	825
	716
	87
	71.9
	62.8

	 Причины смерти, связанные с наркотиками
	55
	40
	73
	4.8
	3.5


                 С нашей точки зрения увеличение обращаемости в наркологическую службу способствует снижению смертности от последствий злоупотребления алкоголем и наркотиками. 

              Необходимо активизировать усилия всех заинтересованных организаций, муниципального и местного по информированию населения о симптомах отравления алкоголем, о необходимости обращения за помощью, необходимо также содействовать максимально быстрой госпитализации в наркологические учреждения лиц, склонных к правонарушениям в состоянии опьянения и тяжелым запоям. Актуальной задачей остается повышение активности в профилактике наркопатологии, просвещении населения в отношении вредных последствий злоупотребления непищевым алкоголем, более активно в профилактике необходимо участвовать врачам всех специальностей

       Необходимы нестандартные решения со стороны муниципальных властей и общественных организаций: поощрение предпринимателей, отказавшихся от продажи непищевого алкоголя, пикетирование точек продажи непищевого алкоголя, развитие дополнительного образования и продуктивной занятости группы риска, активная социальная реклама трезвости, повышение цен на спиртсодержащие жидкости и ограничение их доступности. 

            Следует отметить, что в Липецкой области продолжает меняться структура потребления наркотиков.  По данным ХТИ частота потребления опиатов повышается, за 12 мес. 2019 года опиаты (метадон, героин, морфин) были обнаружены у 391 чел, новые наркотики – у 365 чел. Опиаты впервые превзошли по распространённости стимуляторы. На первом месте по распространённости остаются препараты конопли (910 чел). Отмечены также 2 случая обнаружения кокаина. 

        Высокая распространенность опиатов создает повышенную опасность смертельных передозировок, что необходимо учитывать при проведении профилактической работы. 

        Ежегодно в Липецкой области проводится представительный социологический опрос в рамках мониторинг наркологической ситуации. 

        Количество лиц, употребляющих наркотики, в 2019 году осталось на уровне 2018 года - 1.4%. 

         Наиболее распространенным наркотиком среди уличных наркопотребителей остаются препараты конопли, на втором месте – спайсы (новые наркотики, синтетические каннабиоиды), на третьем – стимуляторы, в т.ч. синтетические («соли»).   

           Наиболее часто наркопотребление распространено в возрастной группе 18-30 лет (1,8% опрошенных)  и среди обучающихся  вузов (2,0%). 

            Таким образом, организация профилактики наркопатологии именно на рабочем месте  и среду студентов вузов становится наиболее важной задачей на ближайшее время. 

           При этом профилактика не должна сводится только к информационному воздействию, важно активно внедрять мероприятия вторичной профилактики  - выявление потребителей наркотиков и злоупотребляющих алкоголем лиц на ранних стадиях при профилактических осмотрах с помощью новых диагностических методик, установление контроля трезвости над лицами группы риска.           

           Новые наркотики достоверно чаще приводят к развитию длительных и тяжело поддающихся лечению психозов, протекающих по типу шизофренических расстройств. В Липецкой области за 2017 год зарегистрирован 41 случай психозов, вызванных приемам новых наркотиков в 2018 году – 49 случаев, в 2019 году - 48 чел. Наркотические психозы достаточно трудно поддаются лечению и могут привести к полному распаду личности, повышают опасность наркопотребителя для окружающих.   

         В связи с различными подходами ВОЗ к оценке параметров злоупотребления алкоголем среди различных возрастных групп общая оценка количества лиц, злоупотребляющих алкоголем, затруднена,  в связи с чем данные приводятся по отдельным возрастным группам. 

Однако алкоголь в количестве, превосходящем рекомендованную ВОЗ безопасную дозу (не более 60 гр. этанола не чаще 1 раза в мес) принимают 51.7% населения области. 

      По данным социологических опросов в Липецкой области уменьшилось также количество лиц, курящих табак, как среди взрослых, так и среди подростков. 

          Данные опроса приведены в таблице. 

Табл. Количество курящих лиц, Липецкая обл.               

	
	2015
	2016
	2017
	2018
	2019

	количество курящих среди взрослого населения, % 
	42
	38
	31,0
	29,6
	28,1

	Количество курящих среди подростков 14-17 лет
	15,4


	16,8
	15,0
	14,4
	14,6


       Относительно небольшое снижение количества курящих в 2019 году связано с тем, что чисто экономические меры воздействия (повышение цены и ограничение продаж) подошли к пределу своей эффективности, необходим полный запрет реализации никотинсодержащей продукции (снюсов, жикостей с никотином и др.).
2. Деятельность наркологической службы и учреждений здравоохранения по улучшению наркоситуации в Липецкой области.

         Профилактика наркопатологиии проводится системно на индивидуальном, групповом, популяционном уровне. 

          За 12 месяцев 2019 года медицинскими организациями (включая индивидуальные консультации мед. работниками лиц группы риска) с целью профилактики наркологической патологии проведено  279  тыс. мероприятий с охватом 279621 чел, в том числе несовершеннолетних и молодежи  – 133859 чел. 

За 12 мес. 2018 года медицинскими организациями (включая индивидуальные консультации мед. работниками лиц группы риска) с целью профилактики наркологической патологии проведено  200 тыс. мероприятий с охватом 238055 чел, в том числе несовершеннолетних и молодежи  –  139,2 тыс. чел. 

Общий охват информационной профилактикой вырос на 17,9% в связи с долгосрочным планированием профилактических акций и более активному межведомственному сотрудничеству в рамках проекта «Здоровый регион». Охват учащихся и молодежи  снизился на 3,8% в соответствии со структурой заболеваемости наркопатологией, где ведущее место занимает заболеваемость трудоспособного населения. 
             Профилактическая работа проводится в условиях кадрового дефицита наркологической службы, в связи с чем предусмотрена постепенная передача функций первичной профилактики образовательным организациям, НКО и т.д., и концентрация усилий медицинских организаций на работе с группой риска согласно  Приказу Минздрава России от 30.09.2013 N 677 "Об утверждении Информационно-коммуникационной стратегии по формированию здорового образа жизни, борьбе с потреблением алкоголя и табака, предупреждению и борьбе с немедицинским потреблением наркотических средств и психотропных веществ на период до 2020 года". 
Ежеквартально выходит газета «Наркологические вести» с материалами профилактической направленности тиражом 900 экз., распространяется по учреждениям системы профилактики в области. 

Согласно п. 3.6.2. протокола заседания ГАК №40 от 26.03.2019 года управлением здравоохранения разработан план проведения месячника, приуроченного к 26 июня – Международному дню борьбы с наркоманией и незаконным оборотом наркотических средств и предусмотрена отчетность об исполнении мероприятий (информационное письмо управления здравоохранения Липецкой области от 31.05.2019_ № _И27/01-14/02/-592).

В проведении месячника участвовали медицинские организации, НКО, включая Липецкую Епархию русской православной церкви, образовательные организации, муниципальные образования, СМИ, правоохранительные органы.

Всего по Липецкой области в рамках проведения месячника прошло 3276 мероприятий, с охватом 13754 чел; выпущено 17259 единиц полиграфии; проведено выступлений на ТВ – 5 (с учетом повторов -29); выступлений на радио – 5; статей в прессе – 43; интернет-публикаций – 3940; видеоролики, прокатов в медицинских организациях – 28971; оформлено стендов, уголков здоровья – 280; выпущено санбюллетеней – 102.

26.06.2019 года проведены массовые акции "НЕТ наркотикам!" в парках отдыха Липецкой области с участием музыкальных групп, молодежных лидеров, авторитетных жителей Липецкой области.

20.12.2019 года с участием наркологической службы Липецкой области прошла конференция отцов по теме «Роль семьи в профилактике асоциального поведения и правонарушений». 

Кроме того, выступления проводились на предприятиях и транспортных организациях, в летних лагерях, среди студентов колледжей, а также среди несовершеннолетних правонарушителей, находящихся в ЦВСН.

       В Липецкой области создана единая система антинаркотического воспитания с 1 по 11 класс со 100% охватом учащихся благодаря сотрудничеству педагогических коллективов и наркологической службы. 

          Ежегодно вопросы профилактики наркопатологии разбираются на Совете ректоров Липецкой области. 

           Ежегодно проведена областная конференция педагогических и руководящих работников профессиональных образовательных организаций Липецкой области по вопросам антинаркотического воспитания.      

       Ежегодно в первом квартале ГАУДПО ЛО «Институт развития образования» совместно с наркологической службой проводит областные семинары по теме антинаркотического воспитания. Наркологическая служба участвует в программах повышения квалификации педагогов, разработанных Липецким институтом развития образования, разработаны совместные методические пособия.    

           Наркологическая служба регулярно участвует в координационных совещаниях департамента образования г. Липецка по теме «О ходе выполнения федерального закона №120-ФЗ «Об основах профилактики правонарушений и безнадзорности несовершеннолетних».  

              С целью формирования ценностного отношения молодых людей к своему здоровью на базе ЛГПУ уже второй год продолжается профилактический проект «Ступени к здоровью», реализуемый управлением здравоохранения Липецкой области совместно с Липецким государственным педагогическим университетом. Соглашением между Советом Ректоров вузов Липецкой области, Липецким областным наркологическим диспансером, Липецким областным центром борьбы со СПИД и инфекционными заболеваниями утвержден план мероприятий по профилактике наркомании, алкоголизма, ВИЧ-инфекции и табакокурения в студенческой среде на 2019 год.  

        С начала 2019 года ГУЗ «ЛОНД» активизировал сотрудничество с высшими учебными заведениями области; в профилактическую работу включились, помимо ЛГПУ и ЛГТУ, также Липецкий филиал Финуниверситета, РАНХиГС, Липецкие филиалы МГТА и МГУТУ. Для студентов проводятся викторины, тематические часы, видеолектории; для 

студентов ЛГПУ в рамках проекта «Ступени к здоровью» проведена экскурсия по ЛОНД

              профилактических мероприятий  ры по вредрению  жизни и детей и подростков. й социально-наркологический центр "психоакти   В 2014 году на базе МАОУ лицей №44 г.Липецка открылся межведомственный «центр формирования здорового образа жизни у детей» в соответствии с приказом УЗО №1017 от 12.09.2014 года   и письмом УЗО от 30.10.2014 года №01-14/4131, в плане мероприятий которого активно представлена деятельность по профилактике аддикций, проводимая сотрудниками ГУЗ «ЛОНД». 

 С января 2016 года ведется мониторинг деятельности по раннему выявлению наркопатологии, результаты за 12 мес. 2019 года представлены в таблице. 

	Раннее выявление наркологической патологии по результатам: 
	Количество лиц с факторами риска и заболеваниями, выявленными благодаря действиям наркологической службы

	
	Всего 
	Из них: 

	
	
	алкоголизм
	наркомания 
	токсикомания 
	Употребление с вредными последствиями 
	Употребление 

	
	
	
	
	
	алкоголя
	наркотиков 
	психоактивных веществ 
	алкоголя Z72.1
	наркотических средств и психоактивных веществ Z72.2

	
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	медицинского освидетельствования водителей и кандидатов в водители  
	105
	0
	0
	0
	10
	1
	0
	62
	32

	медицинского освидетельствования лиц, получающих лицензию на оружие 
	10
	0
	0
	0
	0
	1
	0
	3
	6

	предварительных и периодических медицинских  осмотров 
	137
	12
	0
	0
	21
	0
	0
	97
	7

	осмотров обучающихся в образовательных организациях
	5
	0
	0
	0
	3
	0
	0
	0
	2

	медицинских освидетельствований на состояние опьянения 
	1159
	9
	5
	0
	56
	26
	0
	805
	258

	использования извещений из органов системы профилактики 
	599
	18
	1
	0
	112
	10
	2
	443
	13

	использования судебных постановлений 
	278
	4
	17
	0
	0
	90
	15
	0
	152

	осмотров врачом-наркологом  в соматических отделениях стационаров 
	251
	51
	21
	0
	37
	22
	0
	76
	44

	осмотров врачом-наркологом на амбулаторном приеме  по направлению врачей иных специальностей 
	227
	26
	1
	0
	43
	1
	0
	86
	70

	по результатам иных мероприятий  
	419
	213
	14
	0
	17
	7
	0
	128
	40

	Итого 
	3190
	333
	59
	0
	299
	158
	17
	1700
	624


                      За 12 мес. 2018 года было выявлено  3174  чел. с факторами риска (увеличение на 0,5%). 

      Особую важность имеет взаимодействие с судебной властью по раннему выявлению потребителей наркотиков.  Судебных решений с назначением медицинских мер согласно п. 2.1. ст. 4.1. КОАП РФ  за 12 мес. 2019 года получено 205 (за 12 мес. 2018  - 227, снижение на 11,9%).  Для прохождения медицинских мер явились 56,1% (53,3% в 2018 году),

         Ежегодно проводятся медицинские осмотры в образовательных организациях. 

              Табл. Обследование учащихся по Липецкой области на предмет выявления потребителей наркотиков 12 мес. 2019-12 мес. 2018 год
	6 мес. 2018-6 мес. 2019 год. 
	
	Всего прошли мед. осмотр, чел
	выявлено потребление 
	Установлено динамическое наблюдение 
	Проведен курс лечения 
	Включенных в реабилитационные программы
	Выявленные виды наркотических веществ (после подтверждения ХТИ) 

	
	
	
	
	
	
	
	опиоиды
	каннабиоиды
	стимуляторы 
	иные

	Учащиеся школ
	2018
	2733
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	2019
	1836
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0
	0

	
	%
	-32,8
	
	
	
	
	
	
	
	

	Учащиеся ПУ и других СУЗов
	2018
	672
	3
	3
	3
	
	
	3
	
	

	
	2019
	401
	2
	2
	2
	2
	0
	2
	0
	0

	
	%
	-40,3
	-33,3
	-33,3
	-33,3
	
	
	-33,3
	
	

	Студенты ВУЗов
	2018
	186
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	2019
	104
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	%
	-44.1
	
	
	
	
	
	
	
	

	Всего


	2018
	3591
	3
	3
	3
	
	
	3
	
	

	
	2019
	2341
	2
	2
	2
	2
	0
	2
	0
	0

	
	%
	34,8
	-33,3
	-33,3
	-33,3
	
	
	-33,3
	
	


            Количество осмотренных снизилось на 34,8%, что связано с концентрацией на обследовании лиц группы риска.  Все выявленные наркопотребители обучались в Сузах г.Липецка. 

            Обязательно осматривается наркологом с определением наркотиков в биосредах лица, поступающие в военные училища и вузы, а также лица, поступающие на учебу по специальностям с опасными условиями труда.  

Важным направлением для раннего выявления лиц, употребляющих наркотические средства, является медицинское освидетельствование на состояние опьянения.  Сведения о лицах, в отношении которых установлено состояние опьянения, направляются в наркологические кабинеты для проведения профилактических мер. 

Табл. Медицинское освидетельствование на состояние опьянения

	Источник направления на освидетельствование 
	всего
	Из них в состоянии опьянения  
	В т.ч. несовершеннолетние
	Алкогольное 

опьянение 
	Наркотическое опьянение (с указанием вещества по ХТИ) 
	опьянение психоактивными (токсическими) веществами 

	
	
	
	всего
	В состоянии опьянения
	
	всего
	опиоиды
	каннабиоиды
	стимуляторы 
	иные
	

	УНК
	55
	31
	0
	0
	3
	27
	2
	16
	5
	4
	1

	ГИБДД
	1 247
	354
	2
	0
	253
	87
	6
	58
	10
	17
	4

	ОВД
	3 563
	2 181
	60
	37
	1 778
	465
	55
	246
	23
	133
	9

	Администрация предприятий 
	277
	179
	0
	0
	164
	13
	0
	12
	0
	1
	2

	Обратились самостоятельно
	408
	92
	38
	8
	60
	27
	1
	23
	0
	3
	5

	Всего


	5 550
	2 898
	100
	45
	2 258
	619
	64
	355
	38
	158
	21


 За 12 мес. 2018 для медицинского освидетельствования было доставлено 5256 чел., впервые за последние 2 года отмечен рост количества доставленных лиц (6,2%). 

  Между правоохранительными органами и лечебными учреждениями наркологического профиля организован в соответствии с требованиями ФЗ №120 от 24.06.1999г. постоянный обмен информацией о   несовершеннолетних лицах,  задержанных за употребление алкоголя и наркотических и токсических психоактивных веществ. ГУЗ «ЛОНД» ежемесячно получает информацию о подростках, задержанных в связи с употреблением ПАВ, распитием спиртного и т.д. 

    Медицинские учреждения общесоматической сети направляют в течение суток экстренные извещения в наркологический диспансер о всех случаях поступления несовершеннолетних больных с употреблением наркотических и токсических психоактивных веществ.  С данными больными после выписки подростковой службой наркодиспансера проводится профилактическая и лечебная работа в ГУЗ «ЛОНД» и анонимно по месту жительства и месту учебы. 

Работа с извещениями представлена в таблице: 

	год 
	Работа с извещениями из органов системы профилактики 

	
	Получено извещений  о несовершеннолетних, 
	Осмотрено наркологом   (% от общего количества извещений)
	Взято под наблюдение 

(% от количества осмотренных)

	12 мес.2018г.
	540
	421 (77,9)
	411 (76,1)

	12 мес. 2019
	502
	292 (58,2)
	278 (55,4)

	Динамика, % 
	+7,6
	В 1,4р
	В 1,5р


  Наркологическая служба ведет базу данных извещений, которая используется для выявления противопоказаний к управлению транспортными средствами, владению оружием и т.д. При этом извещение не означает диагноза, нередко после углубленного обследования основания для выставления диагноза не выявляются, особенно среди подростков. Однако при проведении обследования проводится комплекс профилактических мероприятий, от консультирования до направления на специализированные тренинги, что способствует воздержанию от ПАВ. 

           Наркологическая служба считает важным продолжение информирования, а также направление извещений на максимально ранних этапах, до совершения повторных правонарушений в состоянии опьянения. 

           Чем раньше проведен полный комплекс профилактики, тем больше шансов на прекращение злоупотребления. 

             Наркологическая служба предпринимает усилия по повышению доступности для подростков наркологической и психологической помощи. 

            В 4 кв. 2015 года открыт тренинговый центр  для подростков  на базе ГУЗ «ЛОНД», куда направляются КДН и другими органами профилактики трудные подростки с высокой вероятностью проб ПАВ для выработки навыков наркоустойчивости.  За 12 мес. 2019 года в тренинговом центре занимались 71 трудных подростка, с которыми было проведено 192 занятия (74 чел. за 12 мес. 2018 года)  

                Управление здравоохранения принимает также меры по повышению доступности лечебно-реабилитационной помощи для наркологических больных. В четвертом квартале 2014 года открыто амбулаторное отделение реабилитации в ГУЗ «Елецкий наркологический диспансер», закончена реконструкция стационарных отделений в ГУЗ «Липецкий наркологический диспансер». Очередь для участия в программах медицинской реабилитации отсутствует. В настоящее время оснащение лечебно-реабилитационного звена, структура наркологической помощи полностью соответствуют требованиям действующего Порядка оказания медицинской помощи по профилю «наркология», утвержденного приказом Минздрава РФ от 18.12.2015 года №1034н.  

           За 12 мес. 2018 года в программах стационарной реабилитации участвовало  чел., из них больных наркоманией - 337 чел, из них больных наркоманией - 148. 

          В программах амбулаторной реабилитации участвовало за 12 мес. 2018 года 1787 чел, из них больных наркоманией - 873 чел. 

    Общее количество реабилитантов в 2019 году составило 1306 чел, за 12 мес. 2018 года -2120 (-38,4%).  Резкое падение количества реабилитантов связано с  изменением в 2019 году Прядка диспансерного наблюдения, согласно которому лица с ремиссий более 2 лет снимаются с диспансерного наблюдения (ранее снятие было возможно только через 3 года для больных зависимостями). 

           В программах преодоления созависимости участвовали 762 чел. 

          Налажено информирование больных о реабилитации, после прохождения лечения больные направляются в реабилитационные отделения. Информационные материалы по реабилитации направлялись также в правоохранительные органы для проведения мотивационной работы. 

             Активизировано сотрудничество с социально-реабилитационными центрами. Разработана система выдачи бюджетных сертификатов на участие в социальной реабилитации, бесплатные сертификаты получили за 12 мес. 2019 года 21 чел. (41 за 12 мес. 2018 года). Однако в 2019 году бюджетные сертификаты управлением социальной защиты населения были предоставлены только в 4 квартале, что вызвало уменьшение количества выданных путевок. 

         Управлением здравоохранения ведется также ежеквартальный мониторинг деятельности наркологических кабинетов по ресоциализации наркологических больных.             Наркологической службой ведется консультирование больных и членов их семей о социальных услугах и льготах для лиц в трудной жизненной ситуации, пациенты направляются в центры занятости для подбора вакансий и профессиональной переподготовки. 

       Сведения по ресоциализации приведены в таблице: 

	Трудоустройство



	
	Количество безработных лиц среди наркологических больных (включая больных с вредными последствиями)
	больных наркоманией или токсикоманией 
	Больных алкоголизмом  
	Проведено консультаций по поводу трудоустройства 
	Трудоустроилось больных 

	2018
	5692
	883
	3259
	1873
	424

	2019
	6603
	975
	3864
	3082
	331

	% динамика 
	-13,9
	-9,4
	-15,5
	-39,2
	28,1


                          .            
3. Предложения по улучшению наркоситуации 

В связи с изложенным предлагаем следующие меры по улучшению наркологической ситуации в Липецкой области: 

 С учетом результатов работы за 12 мес. 2019 года, сохраняющихся проблемных моментов предлагаем: 

1. Рекомендовать главам муниципальных образований, местного самоуправления:

1.1.  Создавать общественные советы с правом общественного контроля над реализацией антиалкогольной политики, в том числе работой правоохранительных органов, ресоциализацией и побуждением к лечению больных алкоголизмом и злоупотребляющих алкоголем лиц   в муниципальном районе (на территории местного самоуправления)

1.2. Поддерживать общественные инициативы, направленные на борьбу с незаконной реализацией алкоголя и спиртсодержащей продукции, побуждение лиц, злоупотребляющих алкоголем, к лечению, на борьбу с распространением насвая.  

1.3. Оказывать содействие, в том числе с предоставлением транспорта, в госпитализации в наркологические учреждения лиц, склонных к длительным запоям, правонарушениям в состоянии опьянения.

1.4. Мотивировать работодателей на организацию профилактических мер среди работающего населения  на рабочем месте. 

2. Администрации Липецкой области: на постоянной основе организовывать конкурс муниципальных образований (территорий местного самоуправления) на предмет наилучшего выполнения антиалкогольной политики (включая снижение доступности алкоголя, ресоциализацию лиц, злоупотребляющих алкоголем, и пропаганду  трезвости). 

3. Правовому управлению Липецкой области: 

3.1. Разработать предложения по изменению  областного законодательства по  внедрению обязательного лечения лиц, совершивших  правонарушения в состоянии алкогольного опьянения (по образцу применения ст. 6.9.1., п. 2.1. ст. 4.1. КОАП РФ) 

3.2. Проработать вопрос об отнесении насвая к продуктам опасным для жизни и здоровья человека, с целью последующего привлечения лиц, занимающихся его реализацией к уголовной ответственности.

3.3. Проработать вопрос о внедрении  обязательного лабораторного обследовании в наркологической службе кандидатов на работу и работающих лиц на содержание наркотиков в биосредах и  концентрацию карбодефицитного трансферина (маркер хронической алкогольной интоксикации)

3.4. Разработать дополнительные меры по ограничению нецелевых продаж непищевого алкоголя 

4. Администрациям  предприятий Липецкой области рекомендовать:

4.1. Заключить договора с ГУЗ «ЛОНД» об обследовании кандидатов на работу и работающих лиц  на лиц содержание наркотиков в биосредах и концентрацию карбодефицитного трансферина

4.2. Обеспечить проведение среди персонала информационных мероприятий о вреде злоупотребления алкоголем, употребления наркотиков, о предупреждении ВИЧ-инфекции. 

5. Управлению образования и науки Липецкой области, управлению здравоохранения Липецкой области: разработать образовательные программы при изучении литературы, истории, посвященные выработке личностной, эмоционально заряженной позиции в отношении здоупотребления алкоголем и другими ПАВ, развитию навыков нарко(алко)устойчивости.   

6. Управлению  по делам СМИ и печати Липецкой области, главам муниципальных образований: обеспечить размещение социальной рекламы, направленной на повышение престижа трезвости и созидательного труда. 

7. Управлению здравоохранения, внутренней политики: обеспечить предоставление субсидий НКО на реализацию программ, направленных на профилактику наркопатологии, отравлений наркотиками, заражения ВИЧ и ГКВГ.

8. УМВД по Липецкой области: 

8.1. Продолжить выезды по адресам лиц, уклоняющихся от диспансерного наблюдения

8.2. Усилить работу по выявлению контрафактного алкоголя, самогоноварения 

  9. Всем органам системы профилактики:  

9.1. Продолжить активную профилактику ВИЧ-инфекции, повысить  количество обследованных лиц на предмет выявления ВИЧ-инфекции.

9.2. Усилить контроль за информированием наркологической службы о лицах, злоупотребляющих алкоголем и потребляющих наркотики  . 

Главный врач

ГУЗ «ЛОНД»                                                                                  М.И.Коростин

Яковлев

55-01-37

Государственное учреждение здравоохранения

«Липецкий областной наркологический диспансер»

Данные по подростковой службе

12 месяцев 2019г (в сравнении с 12 месяцев 2018г).

	
	  Алкоголизм
	  Наркомания
	 Токсикомания
	Употр.алкоголя
	Уптр.наркотик.
	Употр.токсиком.
	     Всего

	
	2018г.      
	2019 г.
	2018 г.
	2019г.
	2018г.
	2019г. 
	2018г.
	2019г.
	2018г.
	2019г.
	2018г.
	2019г.
	2018г.
	2019г.

	Воловский
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	-

	Грязинский
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	-
	1

	Данковский
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	6
	3
	-
	-
	-
	-
	6
	3

	Добринский
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	19
	38
	2
	-
	-
	-
	21
	38

	Добровский
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	16
	10
	1
	-
	-
	-
	17
	10

	Долгоруковск
	-
	-
	--
	-
	-
	-
	4
	2
	1
	-
	-
	-
	5
	2

	Елецкий
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	3
	2
	-
	-
	-
	-
	3
	2

	Задонский
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Измалковский
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	2
	2
	-
	-
	-
	-
	2
	2

	Краснинский
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	-
	1
	-

	Лебедянский
	-
	-
	-
	-
	1
	1
	2
	7
	-
	2
	-
	-
	3
	10

	Л.Толстовский
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	2
	-
	-
	-
	-
	-
	2

	Липецкий
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	11
	12
	-
	-
	-
	-
	11
	12

	Становлский
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Тербунский
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	-
	-
	-
	1

	Усманский
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	14
	10
	-
	-
	-
	-
	14
	10

	Хлевенский
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	-
	-
	1
	-

	Чаплыгнский
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	11
	6
	-
	-
	-
	-
	11
	6

	г.Елец
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	1
	-
	1
	-
	3
	2
	5
	2

	г.Липецк

(100 тыс.подр.)

	-
	-
	1               (7,6)
	1           (7,3)
	-
	- 
	 93          (709,9    
	  72        (525,5)          
	13         (99,2)
	 13         (94,9)        
	 3            (22,9)                  
	5          (36,5)      
	110 (840,0)    
	91        (664,2)    

	Всего: 

(100 тыс.подр.)
	-
	
	1           (3,2)
	1           (3,1)
	1          (3,2)
	1            (3,1)
	183

(586,5)
	167        (523,5)     
	20         (64,1)            
	16         (50,2)         
	 6            (19,2)     
	 7         (21,9)   
	 211       (676,3       
	 192      (601,9)      


 Главный врач ГУЗ ЛОНД                                                                                                                                      М.И.Коростин 

ГУЗ «Липецкий областной наркологический диспансер» 

Статистические данные

О контингенте больных с диагнозом алкогольные психозы
по районам Липецкой области

за   12 месяцев  2019г.   (в сравнении с 12 мес. 2018г.)

	
	 2018 год
	 2019 год
	Изменение в %

	
	абс
	На 100 т
	абс
	На 100 т
	На 100 т.

	1. Воловский
	11
	86,8
	1
	8,1
	-90,7

	2. Грязинский
	36
	45,4
	54
	68,1
	+ в 1,5раза

	3. Данковский
	11
	35,1
	10
	32,4
	-7,6

	4. Добринский
	1
	3,0
	4
	12,0
	+ в 4,0 раза

	5. Добровский
	5
	21,1
	5
	21,2
	-

	6. Долгоруковский
	3
	17,6
	2
	11,9
	-32,4

	7. Елецкий
	10
	34,7
	8
	27,9
	-19,6

	8. Задонский
	11
	31,5
	7
	20,4
	-35,3

	9. Измалковский
	3
	18,9
	2
	12,9
	-31,7

	10. Краснинский
	2
	16,2
	-
	-
	-

	11. Лебедянский
	12
	31,0
	10
	26,1
	-15,8

	12. Лев-Толстовский
	9
	53,8
	4
	24,3
	-54,8

	13. Липецкий
	25
	48,6
	20
	38,5
	-20,8

	14. Становлянский
	3
	17,2
	2
	11,6
	-32,6

	15. Тербунский
	3
	13,6
	1
	4,6
	-66,4

	16. Усманский
	14
	27,8
	17
	34,2
	+23,0

	17. Хлевенский
	11
	56,8
	17
	88,7
	+56,2

	18. Чаплыгинский
	17
	56,2
	7
	23,4
	-58,4

	19. г.Елец
	22
	21,1
	29
	28,1
	+33,2

	20. г.Липецк
	297
	58,3
	268
	52,6
	-9,8

	Всего по области
	506
	44,0
	468
	40,9
	-7,0


Липецкий областной наркологический диспансер

Статистические данные

о контингенте больных с синдромом зависимости от наркотиков
по   районам Липецкой области

за 6 месяцев 2019г. (в сравнении с 6 мес. 2018г.)

	
	 2018 год
	  2019 год
	Изменение в %

	
	абс
	 100 т
	абс
	 100 т
	На 100 т.

	1. Воловский
	3
	23,7
	2
	16,1
	-32,1

	2. Грязинский
	60
	75,6
	57
	71,9
	-5,0

	3. Данковский
	12
	38,3
	12
	38,9
	+1,6

	4. Добринский
	10
	29,5
	10
	29,9
	+1,4

	5. Добровский
	7
	29,6
	7
	29,7
	+0,3

	6. Долгоруковский
	5
	29,3
	7
	41,8
	+42,7

	7. Елецкий 
	15
	52,1
	14
	48,9
	-6,1

	8. Задонский
	13
	37,3
	11
	32,0
	-14,2

	9. Измалковский
	6
	37,9
	7
	45,1
	+19,0

	10. Краснинский
	4
	32,5
	5
	41,5
	+27,7

	11. Лебедянский
	6
	15,5
	9
	23,5
	+51,6

	12. Лев-Толстовский
	1
	6,0
	1
	6,1
	+1,7

	13. Липецкий
	29
	56,3
	26
	50,0
	-11,2

	14. Становлянский
	5
	28,7
	5
	29,1
	+1,4

	15. Тербунский
	6
	27,1
	8
	36,5
	+34,7

	16. Усманский
	17
	33,8
	20
	40,2
	+18,9

	17. Хлевенский
	1
	5,2
	-
	-
	-

	18. Чаплыгинский
	11
	36,4
	9
	30,0
	-17,6

	19. г.Елец
	135
	129,4
	134
	129,9
	+0,4

	20. г.Липецк
	1048
	205,6
	1011
	198,5
	-3,5

	Всего по области
	1394
	121,2
	1355
	118,4
	-2,3


Государственное учреждение здравоохранения

“ Липецкий областной наркологический диспансер”

СТАТИСТИЧЕСКИЕ ДАННЫЕ

                                       О контингентах больных по наркологическим заболеваниям по    г. Липецку    за 12 месяцев 2019 г с начала года

	
	Состояло на учете на 01.01.19
	Состоит на учете на 01.01.20г.
	Изменение в %
	Взято на учет

на 01.01.20г.
	Снято с учета

на 01.01.20г.

	
	Абс.
	На 100т.
	Абс.
	На 100т.
	
	Абс.
	На 100т.
	Абс.
	На 100т.

	     Больных всего
	8180
	1604,9
	7782
	1527,6
	-4,8
	595
	116,8
	993
	194,9

	1. Больных всего за искл.вр.посл.
	7331
	1438,3
	7075
	1388,8
	-3,4
	467
	91,7
	743
	145,9

	2. Алкоголизм (с-м зависим.)
	5964
	1170,1
	5775
	1133,6
	-3,1
	259
	50,8
	628
	123,3

	      I стадия 
	59
	11,6
	53
	10,4
	-10,3
	-
	-6
	6
	1,2

	     II стадия
	5766
	1131,3
	5580
	1095,4
	-3,2
	241
	47,3
	599
	117,6

	    III стадия
	139
	27,3
	142
	27,9
	+2,2
	18
	3,5
	23
	4,5

	в том числе:     женщины
	1243
	442,7
	1243
	442,2-
	-
	82
	29,2
	82
	29,2

	                          Подростки
	-
	-
	-
	--
	-
	-
	-
	-
	-

	3. Психозы
	297
	58,3
	268
	52,6
	-9,8
	168
	33,0
	17
	3,3

	4. Наркомании (с-м зависим.)
	1048
	205,6
	1011
	198,5
	-3,5
	40
	7,9
	97
	19,0

	в том числе:     женщины
	175
	62,3
	173
	61,5
	-1,3
	10
	3,6
	15
	5,3

	                          Подростки
	1
	7,6
	1
	7,3
	-3,9
	-
	-
	-
	-

	5. Токсикомании (с-м зависим.)
	22
	4,3
	21
	4,1
	-4,7
	-
	-
	1
	0,2

	в том числе:     женщины
	4
	1,4
	4
	1,4
	-
	-
	-
	-
	-

	                          Подростки
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	6. С вредн. последств.всего
	849
	166,6
	707
	138,8
	-19,7
	128
	25,1
	250
	49,1

	7. Употр. алкоголя с вр. Посл.
	134
	26,3
	104
	20,4
	-22,4
	67
	13,2
	97
	19,0

	в том числе:   подростки
	93
	709,9
	72
	525,5
	-25,3
	62
	452,6
	-
	-

	8. Употр. наркотик.с вр.посл.           
	699
	137,1
	588
	115,4
	-15,8
	59
	11,6
	150
	29,4

	в том числе:   подростки
	13
	99,2
	13
	94,9
	-4,7
	10
	73,0
	1
	7,3

	9. употр. токсикоман.с вр.посл.
	16
	3,1
	15
	2,9
	-6,5
	2
	0,4
	3
	0,6

	в том числе:   подростки
	3
	22,9
	5
	36,5
	+59,4
	2
	14,6
	-
	-


