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УДК 61689-008 
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СИНТЕТИК КАТИОНЛАР ИСТЕЪМОЛ ҚИЛГАНДА СУИЦИДАЛ ХУЛҚ-АТВОР 
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SUICIDAL BEHAVIOR WITH SYNTHETIC CATHINONES 
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    Резюме.Сўнгги йигирма йил ичида гиёҳванд моддалар бозорини ўзгартирган кўплаб янги 
психоактив моддалар (НПС) пайдо бўлди. Синтетик катинонлар (СC) НПСнинг енг ёрқин, энг кенг 
тарқалган ва кенг тарқалган гуруҳидир. Уларни истеъмол қилиш соғлиқ учун хавф билан боғлиқ, 
айниқса ўз жонига қасд қилиш ёки ўз-ўзига зарар етказиш хавфи юқори бўлиши мумкин. Мақсад: 
Синтетик катинонларни суиистеъмол қилиш ва уларнинг руҳий саломатлик ва ўз жонига қасд қилиш 
хатти-ҳаракатларига таъсири ҳақида умумий маълумотни жорий билимларни адабиётларни кўриб 
чиқиш орқали тақдим этиш. Материаллар ва усуллар: ўз жонига қасд қилиш хатти-ҳаракатлари бўйича 
адабиётларни ҳар томонлама кўриб чиқиш. Електрон қидирув ўтказилди, шу жумладан 2022-йил 
августигача чоп этилган барча мақолалар қуйидаги калит сўзлардан фойдаланган ҳолда “НПС” 
ёки“янги психофаол моддалар ёки “синтетик катинонлар” хақида PubMed and Web of Science 

маълумотлар базалари. Натижалар: Ўз жонига қасд қилиш хулқ-атвори ва ўз-ўзига зарар етказиш 
ҳаракати кўпинча синтетик катинонлар билан боғлиқ. Натижалар рўйхатга олинган моддалар бўйича 
тузилган. Хулоса: НПС дан, хусусан, синтетик катинонлардан тобора кўпроқ фойдаланиш жиддий 
клиник муаммога айланди, бу руҳий саломатлик ва тез ёрдам бўлимларида ишлайдиганлар учун тобора 
ортиб бораётган ташвиш ва муаммоларни келтириб чиқармоқда. Шундай қилиб, синтетик катинонлар 
ва ўз жонига қасд қилиш ёки ўз жонига қасд қилиш хатти-ҳаракатлари ўртасидаги муносабатни ҳисобга 
олган ҳолда, ўз жонига қасд қилишнинг олдини олиш ҳаракатлари ва стратегиялари НПС тарқалишини 
эрта аниқлаш, мониторинг қилиш ва чеклашдир. 

     Калит сўзлар: янги психоактив моддалар; НПВ; ўз жонига қасд қилиш; ўз жонига қасд 
қилишга мойиллик; синтетик катинонлар. 

 

    Abstract. Over the past twenty years, a large number of new psychoactive substances (NPS) have 

appeared that have changed the drug market. Synthetic cathinones (SCs) are the brightest, most extensive and 

widespread group of NPS. Their consumption has been associated with health risks, especially for vulnerable 

populations such as those with severe mental disorders, who may be at higher risk for suicidal or self-injurious 

behavior. Objective: To provide an overview of the abuse of synthetic cathinones and their impact on mental 

health and suicidal behavior through a literature review of current knowledge. Materials and methods: a 

comprehensive review of the literature on suicidal behavior. An electronic search was conducted including all 

articles published up to August 2022 using the following keywords "NPS" OR "new psychoactive substances" 

OR "synthetic cathinones" AND ("suicide" OR "suicidality") NOT review NOT an animal online PubMed and 

Web of Science databases. Results: Suicidal behavior and self-injurious behavior appear to be frequently 

associated with synthetic cathinones. The results are organized according to registered substances. Conclusion: 
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The growing use of NPS, in particular synthetic cathinones, has become a serious clinical problem, causing 

growing concern and problems for clinicians working in both mental health and emergency departments. Thus, 

given the relationship between synthetic cathinones and suicidal or self-injurious behavior, areas where suicide 

prevention efforts and strategies can focus are early detection, monitoring, and limiting the spread of NPS. 

    Key words: new psychoactive substances; NPS; suicide; suicidality; synthetic cathinones. 
 

Введение 

Разработка и распространение на рынке новых психоактивных веществ (НПВ) в последнее время 
вызывает серьезную озабоченность [1]. Фактически, параллельно с сокращением или стабилизацией 
потребления наркотиков, находящихся под международным контролем, рынок НПВ продолжает расти, 
причем Интернет играет ключевую роль в этом сложном процессе [2]. Рынок НПВ включает большое 
количество веществ и постоянно пополняются новыми соединениями [3,4,5]. Эти вещества получают из 
широкого спектра наркотиков и не контролируются международными законами о наркотиках. В конце 
2020 года Европейский центр мониторинга наркотиков и наркозависимости (EMCDDA) осуществлял 
мониторинг около 830 новых психоактивных веществ, о 46 из которых в Европе впервые было 
сообщено в 2020 году. Согласно отчету EMCDDA, к концу 2020 года в Европе было зарегистрировано в 
общей сложности 156 синтетических катинонов. В 2020 году на синтетические катиноны приходилось 
почти четверть (более 8000) от общего числа изъятий НПВ. Общее количество изъятых синтетических 
катинонов приближается к 0,7 тонны, что ставит их на первое место в списке изъятых НПВ в 2020 году 
[3]. Более того, одновременное использование различных НПВ и лекарственных препаратов может быть 
причиной психозов, вызванных употреблением психоактивных веществ (ПАВ) [2,6,7,8,9,10]. 
Употребление и сочетанное потребление НПВ приводит к неблагоприятным последствиям для 
здоровья, такими как серьезные травмы, самоубийство и даже смерть [11]. 

Синтетические катиноны являются структурными аналогами катинона, психостимулирующего 
алкалоида, присутствующего в кате (Catha edulis). Кат был известен и использовался на протяжении 
веков народами Восточной Африки и северо-восточной части Аравийского полуострова из-за его 
психоактивных свойств. Он был обнаружен в Йемене в 18 веке ботаником Петером Форскалем. 
Согласно историческим справкам, практика жевания листьев кат для их эйфорического и 
стимулирующего действия восходит к многовековой истории; сегодня он по-прежнему популярен в 
таких странах, как Сомали, Йемен, Кения и Эфиопия [12]. Листья ката содержат несколько соединений, 
в частности фенилалкиламиновые алкалоиды, в том числе норпсевдоэфедрин, катинон и катин. 
Синтетические катиноны были впервые синтезированы в 1920-х годах в качестве потенциальных 
лекарственных средств. Первый синтетический катинон — меткатинон — был произведен в 1928 году, 
а годом позже — мефедрон [13]. Лишь в 1970-х годах катинон, а именно стереоизомер S-(-)-катинона, 
был выделен из листьев ката и определен как его основной психоактивный компонент [14]. Некоторые 
катиноны, например производные пировалерона, изначально были синтезированы как новые 
лекарственные средства, но позже были изъяты и классифицированы как НПВ [15]. Подобно 
амфетамину, катинон и его синтетические производные повышают уровень моноаминов головного 
мозга, таких как норадреналин, серотонин (5-HT) и дофамин. Подобно фенетиламинам, таким как 
МДМА, синтетические катиноны могут обладать как амфетаминоподобными свойствами, так и 
способностью модулировать 5-НТ, что приводит к выраженным психоактивным эффектам. 
Большинство производных катинона проявляют симпатомиметические эффекты. Другие качества, в том 
числе продолжительность и спектр психоактивных эффектов, в значительной степени варьируют в 
зависимости от структуры функциональной группы.  

Самоубийство входит в двадцатку основных причин смерти во всем мире, при этом смертей от 
самоубийств больше, чем от малярии, рака груди или войны и убийств. Интересно, что самоубийство 
является второй ведущей причиной смерти молодых людей в возрасте 15–29 лет для обоих полов после 
дорожно-транспортных происшествий [16]. Риск суицида у больных с психическими расстройствами в 
5–15 раз выше, чем в общей популяции [17,18,19]. Кроме того, было установлено, что употребление 
психоактивных веществ является фактором риска суицидальной попытки [20,21]. Расстройство, 
связанное с употреблением психоактивных веществ, считается важным фактором риска суицида. Среди 
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лиц с данным расстройством, прогностически плохими характеристиками являются более молодой 
возраст, обращение за психиатрической помощью в анамнезе, а также употребление опиоидов и 
алкоголя [22,23,24]. По мнению Breet E. и соавторов, употребление психоактивных веществ, 
интоксикация психоактивными веществами и зависимость от психоактивных веществ положительно 
коррелируют с суицидальным поведением [25]. Воздействие наркотических препаратов приводит к 
дисфункции почти всех нейрохимических систем мозга, особенно дофаминовой системы [26,27,28,29]. 
В исследовании Pettorruso M. и соавторов обнаружена значительная корреляция между ощущением 
безнадежности и ангедонией и дофаминергической дисфункцией полосатого тела, а также обнаружена 
корреляция между суицидальным поведением и дофаминергической дисфункцией базальных ганглий 
[30]. 

Во время пандемии COVID-19 возросла обеспокоенность по поводу психического здоровья и 
употребления психоактивных веществ, в том числе опасения по поводу суицидальных идеаций. В 
опросе, проведенном в июне 2020 г., 13% респондентов сообщили, что впервые начали употреблять 
психоактивное вещество из-за стресса, связанного с коронавирусом, 13% респондентов сообщили об 
увеличении употребления психоактивных веществ, чтобы справиться со стрессом, связанного с COVID-

19, а 11% респондентов сообщили, что в течении последнего месяца у них были мысли о самоубийстве 
[31]. Данные на начало 2020 года показывают, что смертность от передозировки наркотиками была 
высокой с марта по май 2020 года, что совпало с началом карантина, связанного с пандемией. Тревога, 
страх заражения, неопределенность, социальная изоляция, хронический стресс, экономические 
трудности и другие психосоциальные проблемы, связанные с пандемией COVID-19, привели к 
рецидиву или обострению ранее существовавших двойных диагнозов (наличие психического 
расстройства и сопутствующего расстройства, связанного с употреблением психоактивных веществ) и 
возникновению новых двойных диагнозов, что увеличивает суицидальность [32]. 

Цель исследования: анализ связи между употреблением синтетических катинонов и 
суицидальным поведением путем проведения литературного обзора. 

Методы исследования 

Процедура обзора литературы 

В сентябре 2022 г. был проведен систематический электронный поиск в следующих научных 
поисковых системах: PubMed и Web of Science. В PubMed использовались следующие стратегии 
поиска: («НПВ» ИЛИ «новые психоактивные вещества» ИЛИ «синтетические катиноны») И 
(«самоубийство» ИЛИ «суицидальность») НЕ обзор НЕ животное; аналогичная стратегия поиска была 
осуществлена в Web of Science. Выявленные исследования оценивались по критериям приемлемости по 
названию/аннотации и полному тексту. 

Стратегия синтеза данных 

Поиск результатов производился индивидуально тремя исследователями. Этап отбора и 
приемлемости статей осуществлялся независимо тремя исследователями, а затем подвергался 
окончательной перекрестной проверке. Данные были собраны в таблицу Word, содержащую имя 
первого автора и год публикации исследования, дизайн исследования, демографические переменные 
(пол, возраст, психиатрический анамнез), сведения о принимаемых НПВ (дозировка, способ введения) и 
любых других веществах в сочетании, влияние на суицидальное поведение или злоупотребление с 
целью совершения суицидального действия или попытки. Синтез данных выполнялся независимо тремя 
членами и сравнивался в конце процесса. 

Критериями исключения для обоих этапов отбора были: (1) неоригинальное исследование 
(например, обзор, комментарий, редакционная статья, глава книги); (2) неполнотекстовые статьи 
(например, аннотация собрания); (3) язык, отличный от английского и русского; (4) исследования на 
животных/in vitro; (5) статьи, не касающиеся злоупотребления синтетическими катинонами; (6) статьи, 
не касающиеся суицида/самоубийства. 

Было проверено в общей сложности 79 статей. После удаления статей, которые не 
соответствовали критериям включения в наш обзор, в конечном итоге, для анализа были приняты во 
внимание 10 статей. 
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Для целей настоящего обзора к суицидальным мыслям относятся любые мысли о смерти, 
намерение убить себя или план суицида. Под нефатальным суицидальным поведением понимается 
преднамеренное самоповреждающее поведение с несмертельным исходом, а к суициду относится акт 
умышленного самоубийства и является синонимом фатального суицидального поведения [16]. 

Результаты 

В конечном итоге были определены и включены в этот систематический обзор десять статей, 
соответствующих требованиям. Все результаты суммированы в таблице 1. 

Таблица 1.  
Основные результаты найденных исследований  

Авторы, 
год 
публикац
ии 

Количество 

людей 
(пол); средний 
возраст (в 
годах) 

Вид синтетического 
катинона 

Сопутствую
щее 

Психическо
е 

расстройств
о 

Дозировка; способ 
введения; 
сопутствующие ПАВ  

Предпринятые 
действия и 
результат 

Klavž и 
соавт., 
2016 [33]

  

n = 1 (М); 38 Смесь 
синтетических 
каннабиноидов и 
синтетических 
катинонов (AB-

CHMINACA, AB-

FUBINACA, альфа-

пирролидиногексиоф
енон, альфа-

пирролидинопентиоф
енон и 4-4-

хлорметкатинон) 

эпиле
псия; 
депрессия; 
наркотическ
ая 
зависимость
; 

расстройств
о личности 

Доза не 
установлена;пероральн
о; бензодиазепины, 
Ламотриджин, 
Флуоксетин, 
Вальпроат, Диазепам, 
Золпидем и Промазин 

Суицидальная 
попытка 

Margasińs

ka-olejak 

и соавт., 
2019 [34] 

n = 1 (Ж); 19 3-метилметкатинон 
(3-MMC) 

Нет данных Нет данных, возможно 
перорально; опиаты, 
Метадон, Кокаин, 
Амфетамин, 
бензодиазепины, 
антидепрессанты, 
производные 
фенотиазина, 
Карбамазепин, Z-

препараты, 
Галоперидол, 
Рисперидон, а также 
сердечные препараты 
из группы бета-

адреноблокаторов и 
обезболивающие 

Самоубийство 
путем 
самоотравления 

Thornton 

и соавт., 
2012 [35] 

n = 1 

(M); 23 

3,4-

метилендиоксипиров
алерон (МДПВ), 

и 4-

фторметкатинон 
(флефедрон) 

В анамнезе 
ему 
назначали 
клоназепам, 
кветиапин, 
арипипразол
, 

вальпроеву
ю кислоту и 
литий. 

Доза не установлена; 
курение; 
тетрагидроканнабинол 

Поступил в 
отделение 
неотложной 
помощи с 
неадекватным 
поведением, 
суицидальным 
поведением и 
галлюцинациям
и. Возбуждение 
и психоз 
разрешились 
после 
внутривенного 
введения 
лоразепама (6 
мг) и 
дроперидола 
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(2,4 мг) 
Darke и 
соавт., 
2019 [36] 

n = 82 (M = 71) 

случаев, когда 
новые 
психоактивные 
стимуляторы 
способствовали 
смерти, были 
получены из 
Национальной 
информационн
ой системы 
(2000–2017 гг.); 
30,7 

Катиноны или 
фенетиламины 

Нет данных Нет данных; 
Психостимуляторы 
(например, 
метамфетамин, МДМА, 
кокаин, 
диметиламиламин); 
опиоиды (например, 
морфин, метадон, 
фентанил, 
бупренорфин, 
трамадол, оксикодон, 
гидроморфон); 
алкоголь; каннабис; 
синтетические 
каннабиноиды; 
снотворные; 
антидепрессанты; 
нейролептики 

Неуточненное 
самоубийство, 

n = 10 (М 
= 8) 

Elliot и 
Evans, 

2014 [37] 

n = 203 случая 
смерти, 
связанной с 
НПВ, 
обнаруженные 
посмертные 
образцы в 
период с января 
2010 г. по 
декабрь 2012 г. 
(17% были 
повешены со 
смертельным 
исходом, а 5% 
были связаны с 
другими 
способами 
механического 
самоубийства, 
например, 
столкновением 
с поездом, 
асфиксией, 
смертельным 
огнестрельным 
ранением или 
прыжком/паден
ием); нет 
данных. 

Катиноны 
(например, мефедрон, 
МДПВ, 4-

метилэткатинон) 
были вовлечены в 
41% повешений или 
других механических 
самоубийств (т.е. не в 
результате 
передозировки 
наркотиков) 

Нет данных Нет данных; 
циталопрам (12,7%), 
диазепам (8,4%), 
миртазапин (8,0%), 
зопиклон (6,8%) и 
кокаин (6,5%). 

Самоубийство, 
n = 44 

Kamijo и 
соавт., 
2014 [38] 

n = 518 

(M = 425) 

пациентов, 
которые были 
доставлены в 
учреждения 
неотложной 
помощи в 
период с января 
2006 г. по 
декабрь 2012 г. 
после 
употребления 
синтетических 
химикатов; 28,4 

Синтетические 
каннабиноиды, 
синтетические 
катиноны и 
метоксетамин 

Нет данных Курение, перорально, 
анальное введение; 
алкоголь, 
бензодиазепины 

Членовредител
ьство или 
попытки 
суицида 
наблюдались у 
четырех 
пациентов. 
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Kamijo и 
соавт., 
2016 [39] 

n = 589 

(M = 528) 

пациентов, 
которые были 
доставлены в 
учреждения 
неотложной 
помощи после 
употребления 
продуктов, 
содержащих 
НПВ (январь 
2013 г. - 

декабрь 2014 
г.); 30 

Синтетические 
каннабиноиды (AB-

CHMINACA); 

синтетические 
катиноны (α-PHP и 2-

(этиламино)-1-(4-

метилфенил)пентан-

1-он); 
ацетилфентанил 

Нет 
данных 

Курение, 
перорально, анальное 
введение; барбитураты; 
каннабиноиды; 
фенциклидин; 
амфетамины; опиаты; 
кокаин, 
бензодиазепины, 
антидепрессанты 

Членовре
дительство или 
попытка 
самоубийства, n 
= 6 

Kriikku и 
соавт., 
2015 [40] 

n = 38 

(M = 30) 3, 4-

метилендиокси
пировалерон 
(МДПВ)-
положительные 
посмертные 
случаи; 28,3 

МДПВ; другие НПВ 
присутствовали в 24 
% случаев 

Нет 
данных 

Нет данных; 
амфетамины; опиоиды; 
алкоголь; 
бензодиазепины; 
каннабис 

Неуточн
енное 
самоубийство, 
n=9 

Ma

rtinotti и 
соавт., 
2021 [1] 

n = 110 

людей, 
поступивших в 
психиатрическо
е отделение 
больницы Can 
Misses на 
Ибице (2015–
2019 гг.); нет 
даннных 

Психодепрессоры 
(например, опиоиды, 
алкоголь, 
бензодиазепины), 
психостимуляторы 
(например, кокаин, 
амфетамины, 
синтетические 
катиноны); 
Психодислептики 
(например, 
каннабиноиды, 
психоделики, 
диссоциативы) 

Нет 
даннных 

Нет даннных; 
было зафиксировано 
сочетанное 
употребление 
психоактивных 
веществ  в 77,7% 
случаях. 

Мысли о 
самоубийстве 
были отмечены 
у 35% (n = 38) 
выборки. У 6 
пациентов были 
суицидальные 
попытки. 

Ordak и 
соавт., 
2020 [41] 

n = 601 (M = 

559) пациентов 
с зависимостью 
от мефедрона, 
которые были 
госпитализиров
аны в 
психиатрическу
ю больницу в 
период с 2010 
по 2018 год в 
связи с 
регулярным 
приемом 
мефедрона; 26-

35 

Мефедрон Нет 
данных 

Нет данных; 
опиоиды; 
бензодиазепины; 
алкоголь; 
каннабиноиды 

Суицидальные 
попытки, n = 
147 

 

Полученные исследования включали: 3 отчета о случаях [33,34,35]; 7 ретроспективных 
исследований [1,36,37,38,39,40,41]. Данные в основном поступали из европейских стран, например, 
Финляндии [40]; Польша [34]; Словения [33]; Испания [1] и Великобритания [37]; но также были 
данные из Австралии [36]; Японии [38,39]. В исследованиях превалировали молодые мужчины 
(суммарное соотношение М/Ж = 1615/216 = 7,48). Выявленные синтетические катиноны включали 
следующие вещества: 4-метилметкатинон (4-MMC или мефедрон), 3-метилметкатинон (3-MMК), 3,4-

метилендиоксипировалерон (МДПВ), альфа-пирролидиногексиофенон, альфа-
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пирролидинопентиофенон, 4-4-хлорметкатинон и 4-фторметкатинон (флефедрон). Наиболее 
распространенным способом введения был пероральный [33,34]; в одном случае вещество курили [35]. 
Сообщалось о сопутствующих психических расстройствах, таких как, аффективное и тревожное 
расстройство [33,35], психотическое расстройство [35], наркотическая зависимость [33]. 

Сопутствующими веществами, используемыми с катинонами, были бензодиазепины [33]; каннабис 
[35]; смесь традиционных наркотиков с другими лекарственными препаратами, отпускаемыми по 
рецепту, например, бензодиазепины, опиоиды, антидепрессанты, нейролептики [36,37,38,39,40,41]; в 
случае суицида путем самоотравления при посмертном токсикологическом скрининге мочи было 
обнаружено несколько наркотиков, в том числе опиаты/опиоиды, кокаин, амфетамины, 
бензодиазепины, антидепрессанты, антигистаминные препараты, Z-препараты и нейролептики, а также 
бета-адреноблокаторы и обезболивающие [34]. В ряде случаев исход был фатальным [34,36,37,40]. В 
сообщениях описывались тяжелые самоотравления со смертельным исходом [34], повешение [37], и 
самострел [37]. 

Обсуждение результатов 

Наиболее изучена при всех видах суицидального поведения серотонинергическая система мозга 
[42,43]. Дефицит серотонинергической медиации в ЦНС считается ведущим механизмом патогенеза 
аффективных расстройств, наиболее часто предшествующих суициду [44]. В самых первых работах 
непосредственно в ткани мозга жертв суицида было выявлено снижение уровня серотонина, почти 
одновременно прижизненно в ликворе было установлено снижение концентрации его основного 
метаболита – 5-гидроксииндолил-уксусной кислоты (5-ГИУК) [45,46]. Это сразу дало основание 
подозревать дефицит 5-НТ системы мозга при суицидальности. Дальнейшие исследования выявили в 
аутопсийном материале жертв суицида множество отклонений в серотониновой системе 
префронтальной коры. Снижение метаболического оборота серотонина в префронтальной коре и 
обусловленное этим снижением торможение серотонинергической медиации может иметь отношение к 
импульсивности и нарушению поведенческого контроля и, при определённых обстоятельствах, может 
вести к суициду.  

При воздействии синтетических катинонов на организм приматов было отмечено массивное 
высвобождение серотонина с последующим периодом истощения и нормализации его концентрации 
[47]. При длительном введении наркотика отмечались стойкие изменения нервной системы с 

угнетением функции серотонинергической системы [48].  
В исследовании А.Р. Асадуллина и соавторов получены данные, которые показали, что 

суицидальные поступки у потребителей синтетических катинонов ассоциированы с тревогой [49]. По 
мнению авторов, тревога в состоянии интоксикации и абстиненции зависимых от синтетических 
катинонов ассоциируется с повышением суицидальной активности.  

В исследовании Pettorruso M. и соавторов получены данные, которые показали, что ангедония и 
ощущение безнадежности имеет значительную корреляцию с дофаминергической дисфункцией 
полосатого тела. Авторы считают, что ангедония, чувство безнадежности, безысходности и отчаяние 
могут приводить к суицидальному поведению [30].  

Таким образом, неясно, отражает ли преобладание синтетических катинонов среди случаев 
самоубийств способность этих веществ индуцировать суицидальное поведение. 

Ограничения 

Несмотря на интересные данные, настоящий обзор представляет собой лишь оценку данных о 
синтетических катинонах и суицидальном поведении, представленных в современной литературе. На 
данные может повлиять предвзятость публикации, поскольку исследования, сообщающие об 
отрицательных или нулевых корреляциях, часто не публикуются. Кроме того, использование 
синтетических катинонов может быть недооценено или осложнено трудностями аналитического 
обнаружения синтетических катинонов [50,51]. Большинство часто используемых дизайнерских 
наркотиков не могут быть обнаружены при рутинной токсикологической диагностике в больнице, 
особенно в случаях с неясным и неполным анамнезом. Поэтому физикальное обследование пациента 
становится основным инструментом в диагностическом процессе [50,51]. Таким образом, учитывая, что 
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возможность выявления синтетических катинонов в образцах мочи сложна и ограничена, 
рекомендуется соответствие между самоотчетами об употреблении наркотиков и объективными 
данными, но это не всегда может считаться надежным [1]. Кроме того, часто данные, извлеченные из 
посмертных записей, исключают психиатрические диагнозы или сопутствующие ПАВ. Наконец, в этот 
обзор были включены только исследования, опубликованные на английском языке. 

Выводы 

Синтетические наркотики представляют собой одну из самых серьезных проблем с наркотиками 
во всем мире [3]. Потребление синтетических катинонов может привести к серьезным последствиям для 
здоровья и стать причиной многочисленных смертей и самоубийств, связанных с употреблением 
наркотиков [52]. Мы обобщили здесь современные знания об употреблении синтетических катинонов и 
суицидальном поведении. Люди с психическими расстройствами, в том числе с расстройствами, 
вызванными употреблением психоактивных веществ, подвержены риску суицида [16]; таким образом, 
ранние вмешательства в предотвращение самоубийств должны включать выявление потенциальных 
факторов риска, таких как психические расстройства, расстройства, вызванные употреблением 
психоактивных веществ, которые должны быть изучены, оценены и учтены в плане ведения пациентов. 
По этим причинам необходимо информировать научное сообщество, медицинских работников и 
потребителей наркотиков о психических и медицинских аспектах приема НПВ, в частности 
синтетических катинонов и особенно о сочетании этих веществ с другими психоактивными 
веществами. Политика общественного здравоохранения и исследования должны быть сосредоточены на 
предотвращении самоубийств и снижении заболеваемости и смертности, связанных с суицидальным 
поведением.  
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СУИЦИДАЛЬНОЕ ПОВЕДЕНИЕ ПРИ ПОТРЕБЛЕНИИ СИНТЕТИЧЕСКИХ 
КАТИНОНОВ 

 

Равшанов Ж.А., Ашуров З.Ш., Хайрединова И.И., Абдукахарова Г.К. 
 

Резюме.  За последние двадцать лет появилось большое количество новых психоактивных 
веществ (НПВ), которые изменили рынок наркотиков. Синтетические катиноны (СК) – наиболее яркая, 
обширная и распространенная группа НПВ. Их потребление было связано с риском для здоровья, 
особенно для уязвимых групп населения, таких как люди с тяжелыми психическими расстройствами, 
которые могут подвергаться более высокому риску суицидального или самоповреждающего поведения. 
Цель: предоставление обзора злоупотребления синтетических катинонов и их влияния на психическое 
здоровье и проблему суицидального поведения путем проведения литературного обзора текущих 
знаний. Материалы и методы: всесторонний обзор литературы, посвященной суицидальному 
поведению. Был проведен электронный поиск, включая все статьи, опубликованные до августа 2022 
года, с использованием следующих ключевых слов «НПВ» ИЛИ «новые психоактивные вещества» 
ИЛИ «синтетические катиноны» И («самоубийство» ИЛИ «суицидальность») НЕ обзор НЕ животное в 
онлайн-базах данных PubMed и Web of Science. Результаты: суицидальное поведение и 
самоповреждающее поведение, по-видимому, часто связаны с синтетическими катинонами. Результаты 
организованы в соответствии с зарегистрированными веществами. Заключение: растущее 
использование НПВ, в частности синтетических катинонов стало серьезной клинической проблемой, 
вызывающей растущую озабоченность и проблемы у клиницистов, работающих как в отделениях 
психического здоровья, так и в отделениях неотложной помощи. Таким образом, принимая во внимание 
взаимосвязь между синтетическими катинонами и суицидальным или самоповреждающим поведением, 
областями, на которых можно сосредоточить усилия и стратегии по предотвращению самоубийств, 
являются раннее выявление, мониторинг и ограничение распространения НПВ. 

Ключевые слова: новые психоактивные вещества; НПВ; самоубийство; суицидальность; 
синтетические катиноны. 
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