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В настоящее время распространение наркомании и алкоголизма, 

несмотря на принимаемые предупредительные меры, носит глобальный 

характер, будучи серьезной проблемой во всех государствах и геогра-

фических регионах [1; 2]. В Приморском крае ситуация с употреблением 

психоактивных веществ (ПАВ) также характеризуется значительной сте-

пенью распространенности наркозависимых лиц и существенным изме-

нением спектра употребляемых наркотических средств.  
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Актуальность данного исследования обусловлена значительным ро-

стом за последние 5 лет числа лиц, употребляющих наркотики синтети-

ческого происхождения, в основном синтетические каннабимиметики и 

психостимуляторы [3; 4]. Известно, что синтетические наркотики произ-

водятся в лабораторных условиях из различных химических соединений 

и обладают наркогенными свойствами [5]. От наркотиков растительного 

происхождения их отличает более быстрое и сильное действие, повы-

шенная опасность для здоровья [6]. Использование наркотических 

средств данной группы вызывает не только формирование зависимости, 

но гораздо чаще, чем при приеме традиционных наркотиков, способ-

ствует развитию интоксикационных психозов [7; 8]. До настоящего вре-

мени мало информации о характеристике лиц, употребляющих синтети-

ческие ПАВ [9], недостаточно ясными остаются клинические особенно-

сти интоксикационных психозов [10], возможности диагностики употреб-

ления данного класса препаратов [11], что затрудняет вопросы профи-

лактики и реабилитации среди этих групп пациентов. 

При анализе статистических данных пролеченных больных в  

2012-2014 гг. с алкогольными и интоксикационными психозами обращает 

на себя внимание снижение в 1,7 раза числа психотических расстройств 

в Приморском крае (с 1538 до 919 случаев) и увеличение почти в 2 раза 

количества психозов по г. Владивостоку (с 316 до 627 случаев) за счет 

интоксикационных. В целом в структуре психотических расстройств уве-

ренно увеличивается  количество психозов интоксикационного генеза 

(см. рис. 1) как по Приморскому краю (с 3 % в 2012 г. до 16 % в 2014 г.), 

так и по г. Владивостоку (с 3 % до 24 % за те же годы). 

Цель исследования: провести анализ социально-биологических и 

клинических особенностей лиц, перенесших интоксикационные психозы 

вследствие употребления синтетических наркотиков.  

Материалом для настоящего исследования послужили данные, по-

лученные при обследовании больных с интоксикационными психозами 
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вследствие употребления психоактивных веществ, находившихся на 

стационарном лечении в отделении неотложной наркологической помо-

щи Краевого наркологического диспансера г. Владивостока. В 2014 г. эта 

группа больных увеличилась более чем в 3 раза по сравнению с 2012 г. 

и составила 118 чел. (39 %) из числа 304 человек, пролеченных в связи 

с психотическими расстройствами. Остальные 186 больных (61 %) нахо-

дились с диагнозом алкогольных психозов.  

 

 

 

Рис. 1. Распространенность интоксикационных психозов 

 

Результаты исследования. Все 118 больных, которые перенесли ин-

токсикационные психозы вследствие употребления психоактивных ве-

ществ, поступили в отделение неотложной наркологической помощи по 

направлению врачей скорой медицинской помощи в связи с неадекват-

ным поведением дома или в общественном месте через 1-3 часа после 

«употребления какого-то вещества».  

В обследуемой группе обращает на себя внимание зависимость ча-

стоты возникновения психотических нарушений от возраста и пола. Ста-

тистически достоверно чаще (р < 0,001) интоксикационные психозы раз-

вивались среди мужчин (77,9 %) по сравнению с женщинами (22 %).  
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При характеристике возраста, наиболее декретированного по упо-

треблению наркотиков, было выявлено, что 16 мужчин (14 %) относи-

лись к возрастной группе до 19 лет. Как свидетельствует таб. № 1, 

наиболее часто больные относились к возрастной группе от 20 до 39 лет 

(86,4 %) и распределялись следующим образом: от 20 до 29 лет – 39 % 

(35 муж., 11 жен.); от 30 до 39 лет – 47,5 % (41 муж., 15 жен.).  

 

Таблица 1 
Сравнительная характеристика больных по возрасту и полу 

 

Возраст 
Муж. Жен. Всего 

Абс. % Абс. % Абс. % 
До 19 лет 16 17,4   16 13,5 
20-29 лет 35 38 11 42,3 46 39 
30-39 лет  41 44,6 15 57,7 56 47,5 
Всего 92 100 26 100 118 100 

 

Результаты проведенного обследования социально-биологических 

характеристик обследуемых свидетельствуют о наличие определенной 

связи между употреблением психоактивного вещества, типом воспитания 

и характеристикой родительских семей у обследованных. Подавляющее 

большинство (77,1 %) воспитывались в неполных или конфликтных семь-

ях, в условиях гипоопеки, при слабой материальной базы семьи. 

Анализ супружеских отношений пациентов в своих собственных се-

мьях, с применением тест-опросника удовлетворенности – неудовлетво-

ренности браком, разработанного В.В. Столиным, Т.Л. Романовой,  

Г.П. Бутенко (2000), свидетельствуют о том, что 34,7 % больных были 

разведены; 44,9 % не состояли в браке и не имели постоянных партне-

ров. В целом анализ супружеских отношений пациентов, состоящих в 

браке и разведенных в 58,4 % случаев показал взаимоотношения в се-

мье как «неблагополучные», в 32,3 % как «скорее неблагополучные», в 

9,2 % случаев как «переходные».  
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Установлено, что отягощенный профессиональный маршрут с 

частой сменой работы, неквалифицированной работой, а также полным 

отсутствием трудоустройства встречался у подавляющего числа паци-

ентов – 92,4 %, и лишь 7,6 % обследованных были студентами высших и 

средних учебных заведений. Таким образом, характеристика социально-

го статуса свидетельствует о том, что большинство обследуемых соци-

ально дезадаптированы по профессиональному признаку.  

 

Таблица 2 
Трудовой статус обследуемых 

 

Трудовой статус Абс. % 
Студенты 9 7,6 % 
Безработные и временно работающие 109 92,4 % 
Всего 118 100 % 

 

По длительности употребления различных наркотических веществ 

выявлено, что 55,1 % пациентов ранее употребляли наркотики система-

тически от 1 года до 5 лет, 23,7 % – от 5 до 10 лет, 13,6 % – более 10 

лет, и только 7,6 % больных имели наркотический стаж менее 1 года.  

 
Таблица 3 

Длительность наркотической зависимости у обследованных 
 

Длительность употребления ПАВ Абс. % 
До 1 года 9 7,6 
От 1 года до 5 лет 65 55,1 
От 5 лет до 10 лет 28 23,7 
Более 10 лет 16 13,6 
Всего 118 100 

 

Перед развитием психоза практически все обследуемые (94 %)  

переходили на употребление синтетических каннабимиметиков (11 %), 

синтетических психостимуляторов (72 %), либо их сочетанное примене-

ние (11 %). 
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При химико-токсикологических исследованиях биологической жид-

кости (мочи), взятой у больных при поступлении в отделение неотлож-

ной наркологической помощи, обнаруживались вещества х различных 

химически групп и в разных комбинациях, преимущественно стимулиру-

ющего действия: производные индол-3-карбоновой кислоты и 8-

оксихинолина (PB-22, РВ-22F); производные индазол-3-карбоксамида 

(AB-PINACA, AB-CHMINACA); каннабинол, каннабидиол, тетрагидрокан-

набинол; фторметкатинон (FMC); альфа-пирролидиногексиофенон (α-

РНР), альфа-пирролидиновалерофенон (α-PVP), 3,4-метилендиокси-

альфа-пирролидинобутиофенон (МДРВР); метилендиоксипировалерон 

(MDPV), метилон, меткатинон. 

Клиническая картина психозов развивалась через 0,5-2 часа после 

приема наркотического вещества внутривенно, интраназально или пе-

рорально и характеризовалась развитием различных вариантов острого 

психоза, при которых реже наблюдались состояние спутанности (11 %) и 

психотическая картина с преобладанием бредовой симптоматики с суи-

цидальными мыслями и тенденциями (6 %). В подавляющем большин-

стве случаев (83 %) психоз характеризовался параноидной симптомати-

кой с острым чувственным бредом, тревогой, растерянностью, элемен-

тами делириозных расстройств (эпизодическими слуховыми, зритель-

ными и тактильными галлюцинациями, во время которых больные виде-

ли змей, вытаскивали «что-то» из-под кожи, называя это «какими-то 

стеклышками и проволочками»; «стряхивали» с себя мусор; в полу и на 

стене «видели» множество дырок, силуэты людей, слышали звонки по 

отсутствующему телефону). Данное состояние сопровождалось возбуж-

дением различной степени выраженности вплоть до агрессивного пове-

дения, персекуторным бредом преследования и угрожающими галлюци-

нациями (видели вокруг «странных людей», которые следят и «прослу-

шивают»; считали, что их «хотят разделать на органы»; со страхом ози-

рались по сторонам, кричали, взывали о помощи). Часто больные ока-
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зывали сопротивление медицинскому персоналу при госпитализации, 

обращались в полицию или спасались бегством.  

Длительность наблюдаемых психозов составляла от нескольких дней 

до 2-3 недель. После выхода из интоксикационного психоза у больных от-

мечалась частичная амнезия происходившего во время психоза. 

Выводы. Таким образом, больные с интоксикационными психозами 

в 2014 г. составляли значимую часть (39 %) среди поступающих на ле-

чение в наркологический стационар с острыми психозами, среди кото-

рых преобладали мужчины (77,9 %), в возрасте от 20 до 39 лет (86 %), 

безработные или временно работающие (92,4 %). Стаж употребления 

наркотиков чаще всего составлял от 1 года до 5 лет (55 %), а перед раз-

витием психоза практически все обследуемые (94 %) переходили на 

употребление синтетических каннабимиметиков (11 %), синтетических 

психостимуляторов (72 %), либо их сочетанное применение (11 %). При 

характеристике клинической картины психозов можно отметить, что пси-

хопатологические проявления при интоксикации синтетическими психо-

активными веществами соответствуют шизофреноформным психозам с 

преобладанием аффективно-параноидной симптоматики, что в значи-

тельной степени затрудняет дифференциальную диагностику имеющих-

ся расстройств с группой психозов эндогенной этиологии.  

Полученные результаты рекомендовано использовать для первич-

ной профилактики среди здорового населения, а также для мотивации 

лиц, употребляющих синтетические ПАВ, для дальнейшего участия в 

лечебно-реабилитационных программах. 
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