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Ведение
По данным доклада Всемирной организации здравоохранения, сделан-

ного 5 мая 2025 года в Амстердаме, Европейский регион является лидером 
по уроню потребления алкоголя в мире. Данная ситуация влечет ряд серьез-
ных проблем: снижение продолжительности жизни в Европе, особенно сре-
ди мужского населения; рост количества хронических заболеваний, травма-
тизма, инвалидизации, а также рост преступности. Данная патология чаще 
всего затрагивает молодежь и людей трудоспособного возраста, что влечет 
значительный социально-экономический ущерб и приводит к преждевре-
менной смерти. [3].

Показатель охвата лечением пациентов, употребляющих алкоголь, на-
ходится на критически низком уровне и составляет от 1,2 до 13,8 % относи-
тельно нарушений здоровья, связанных с употреблением алкоголя, согласно 
представленному докладу о состоянии здравоохранения в Европе 2024 в Ев-
ропейском регионе [7].

Реабилитация зависимых от алкоголя лиц обладает большим потенциа- 
лом и помогает снижать расходы на дальнейшую помощь и способствует 
участию зависимых от алкоголя лиц в социальном процессе и экономиче-
ской деятельности по данным исследований [4, 6].

Согласно большому числу исследований [1, 2, 4, 5, 6, 8] структуриро-
ванное лечение синдрома зависимости от алкоголя заключается в следую-
щих этапах: медикаментозное лечение синдрома зависимости от алкоголя, 
реабилитация и постреабилитационное сопровождение пациентов.
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Она осуществляется в двух основных формах: с проживанием в реаби-
литационном центре (стационарная) и дневная реабилитационная программа 
(амбулаторная). Стационарные программы реабилитации по длительности 
пребывания подразделяются на краткосрочные (до 30 дней) и долгосрочные 
(от 6 месяцев до 1 года) [1, 5 ,8].

Для оптимизации лечения и улучшении прогноза для пациентов оценка 
эффективности реабилитационных программ играет ключевую роль. Тща-
тельный выбор психометрических инструментов позволяет оценить различ-
ные аспекты состояния зависимого лица на разных этапах лечения.

Цель 
В данной статье представлен обзор психометрических инструментов 

для оценки эффективности реабилитации лиц, зависимых от алкоголя. Вы-
бор психометрических инструментов должен определяться особенностями 
реабилитационной программы, целями исследования и характеристиками 
целевой популяции.

Материалы и методы исследования
Мультидисциплинарный подход в настоящее время считается наиболее 

эффективной моделью реабилитации. Для оценки эффективности данных 
программ необходимо комбинировано подбирать психометрические инстру-
менты [1, 2, 6, 8].

Результаты и обсуждение 
В настоящее время активно используется шкала оценки уровней реаби-

литационного потенциала (Дудко Т.Н., 2004), учитывающая лишь мотивацию 
на трезвость, когнитивные способности индивида, социальную поддержку 
и наличие сопутствующих психических расстройств. Данный опросник не 
учитывает ряд важных аспектов: качество жизни (опросник качества жизни 
ВОЗ КЖ-26); самоэффективность, являющаяся важным фактором успешной 
реабилитации (шкала общей самоэффективности (Р. Шванцера, М. Иеруса-
лем) (GSES)); уровень адаптации личности к условиям окружающей среды 
(оценка состояния адаптивности личности, ОСАДА); способность справ-
ляться со стрессом и восстанавливаться после трудных жизненных собы-
тий (шкала резильентности Коннор-Дэвидсон (CD-RISC-25)).

Данные психометрические шкалы способствуют оценке психологиче-
ского благополучия и ресурсов лица, страдающего зависимостью от алко-
голя [4, 6, 7,].

В начале процесса реабилитации необходимо комплексно оценить тя-
жесть зависимости, путем выявления особенностей медицинских, психи-
атрических, социальных и юридических аспектов употребления алкоголя  
у индивида (индекс тяжести зависимости (Белорусский Индекс Тяжести 
Аддикции (Бел-ИТA/B-ASI)). Он позволяет определить области, требую-
щие особого внимания в процессе реабилитации. Динамика изменений по 
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Бел-ИТA позволяет оценить влияние реабилитационных мероприятий на 
снижение тяжести зависимости от алкоголя [8].

Понимание мотивов, лежащих в основе употребления алкоголя, являет-
ся важным для разработки персонализированных стратегий лечения (шкала 
мотивов потребления алкоголя В. Ю. Завьялова (МПА)) [2].

Степень готовности пациента к изменению поведения, связанного  
с употреблением алкоголя, позволяющая определить стадию изменения, на 
которой находится пациент (предварительное обдумывание, обдумывание, 
подготовка, действие, поддержание), и адаптировать вмешательства к этой 
стадии (шкала «Готовность к изменению поведения и стремления к лече-
нию» (SOCRATES) (Miller W.R., Tonigan J.S. 1996)) [5].

Интенсивность влечения к алкоголю является критически важной для 
понимания рисков рецидива. Пенсильванская шкала влечения к алкого-
лю позволяет оценить выраженность влечения и динамику его изменений  
в процессе реабилитации [3].

Разработка методологии, позволяющей осуществить выбор наиболее 
подходящей программы реабилитации пациента с синдромом зависимости 
от алкоголя, и прогноз ее эффективности.

Выводы 
Использование психометрических инструментов позволит отслеживать 

динамику изменений и корректировать реабилитационную программу по 
мере необходимости. Выбор эффективных программ реабилитации зависи-
мых от алкоголя лиц должен быть основан на научных данных, клиническом 
опыте и индивидуальных потребностях пациентов.
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