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Цель исследования – изучить по данным литературы случаи самоубийств у врачей анестезиологов-

реаниматологов. Материалы и методы. Проводился поиск и анализ публикаций по проблеме. Страте-

гия поиска включала ключевые слова: врачи, реаниматологи-анестезиологи и суицидальное поведение 

(самоубийства). Результаты. По данным мета-анализов и систематических обзоров, вероятность со-

вершения самоубийств у врачей выше, чем у населения в целом. Повышенный риск такой смерти ре-

гистрируется у врачей анестезиологов-реаниматологов и медиков некоторых других специальностей. 

Рассчитанный в зарубежных исследованиях риск совершения суицидов у них составил 4%, появление 

суицидальных мыслей колебалось от 3,2 до 25,0%, а совершение суицидальных попыток – от 0,5 до 

2,0%. Половина врачей, совершивших самоубийства, сделали это с помощью различных средств для 

наркоза (чаще всего – Propofol, Thiopental; Fentanyl; Rocuronium, Atracurium; Midazolam и др.) и зна-

чительно чаще ими оказались врачи-мужчины трудоспособного возраста. По опросам коллег, эта 

цифра варьировала от 75,1 до 81,5%. Другие способы самоубийств среди врачей анестезиологов-

реаниматологов зарубежом встречаются значительно реже. Заключение. Анестезиология - реанимато-

логия является одной из наиболее уязвимой для формирования суицидального поведения областью 

медицины. Высокий риск самоубийств у врачей этой специальности объясняется легким доступом к 

потенциально смертельным препаратам, высокой распространенностью синдрома эмоционального 

выгорания и других факторов риска. 

Ключевые слова: анестезиологи-реаниматологи, самоубийства, отравления, лекарственные сред-

ства 
 

Среди областей медицины анестезиоло-

гия-реаниматология считается особо стрес-

совой специальностью в связи с огромной 

(юридической) ответственностью, чрезвы-

чайно насыщенным графиком работы, зна-

чительным уровнем психологической (эмо-

циональной) и физической нагрузки, посто-

янной готовностью врача принимать опера-

тивные решения и умением действовать в 

кризисных ситуациях [1]. При этом специа-

листы регулярно подвергаются строжайшей, 

основанной на высочайших требованиях 

экспертной оценки своей деятельности [2, 

3]. Использование в практике широкого ар-

сенала сильнодействующих лекарств и лег-

кий доступ к ним, повышают риск к злоупо-

треблению ими с развитием зависимости от 

психоактивных веществ и совершения само-

убийства [4, 5]. 
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Один из последних мета-анализов и си-

стематических обзоров показал, что вероят-

ность совершения самоубийств у врачей со-

ставляет 1,44 (95% доверительный интервал 

(ДИ) – 1,16-1,72) по сравнению с населением 

в целом. Некоторые специальности могут 

подвергаться повышенному риску такому 

виду смерти, например, анестезиологи-

реаниматологи (ВАР), психиатры, семейные 

врачи и хирурги общей практики. Для врачей 

была рассчитана вероятность совершения в 

течение жизни суицидальных попыток (1,0%; 

95% ДИ –1,0-2,0; р<0,001) и появление суи-

цидальных мыслей (17%; 95% ДИ –12,0-

21,0); р<0,001). По данным восьми исследо-

ваний риск совершения суицидов ВАР соста-

вила 4% (95% ДИ –2,0-6,0). Мета-

регрессионный анализ показал, что у ВАР он 

был выше, чем у педиатров, патологоанато-

мов, радиологов, кардиологов, врачей скорой 

помощи и неврологов; выше ВАР вероят-

ность совершения суицидов оказалась только 

у врачей внутренней медицины (16%) и пси-

хиатров (11%) [6]. По данным систематиче-

ского обзора, появление суицидальных мыс-

лей у ВАР колеблется от 3,2 до 25,0% (шесть 

исследований), а совершение суицидальных 

попыток – от 0,5 до 2,0% (четыре исследова-

ния) [7]. 

Самоотравление лекарственными сред-

ствами встречается среди врачей в два раза 

чаще, чем среди населения в целом (57% 

против 26,6%; оценка шансов = 3,65, 95% 

ДИ 2,85–4,68), в том числе и у врачей, нахо-

дящихся на пенсии. Большая доля само-

отравлений может отражать тот факт, что 

врачи имеют свободный доступ к лекар-

ствам и знают, какие лекарства и какие дозы 

могут вызвать смерть. Барбитураты раньше 

были наиболее часто используемой группой 

препаратов. В последнее время половина 

ВАР, совершивших самоубийства, сделали 

это с помощью различных средств, исполь-

зуемых для наркоза (обезболивания), и зна-

чительно чаще ими оказались врачи-

мужчины [8]. 

Выявленная закономерность подтвер-

ждается ещё двумя работами, основанными 

на опросах ВАР. Так, в 1464 сообщениях ре-

спондентов о самоубийстве коллеги ВАР 

препараты для анестезии использовались в 

81,5% случаев (чаще всего – Propofol, 

Thiopental; Fentanyl; Rocuronium, Atracurium; 

Midazolam и др.), другие группы лекарствен-

ных средств – в 35,8%; прочие способы са-

моубийств составили 14,9% (повешение, са-

мопорезы, утопление, прыжки с высоты и 

др.). Треть респондентов сообщили о не-

скольких случаях самоубийств коллег, боль-

шинство (92%) из которых произошло на ра-

боте, а 41% – вне работы (> 100%, так как 

некоторые дали несколько разных ответов) 

[9]. В опросе, проведённом в Колумбии, 80 

(19,8%) ВАР из 403 заявили, что им известно 

о смерти, по крайней мере, одного коллеги, 

покончившего жизнь самоубийством. Боль-

шинство суицидентов оказались мужчинами 

в возрастной группе 25-29 лет. Основным 

способом самоубийства ВАР являлось само-

отравление лекарственными препаратами для 

наркоза (75,1%), чаще всего отмечалась пе-

редозировка опиоидами (58,5%) [10]. В дру-

гом исследовании подчеркивалось использо-

вание ВАР анестезирующих препаратов, 

особенно Пропофола с суицидальной целью 

[7]. 

Анестезиология-реаниматология не слу-

чайно является одной из наиболее уязвимой 

медицинской специальностью. Высокий риск 

самоубийств у ВАР можно объяснить лёгким 

доступом к потенциально смертельным пре-

паратам, высокой распространённостью син-

дрома эмоционального выгорания среди вра-

чей анестезиологов - реаниматологов, запре-

дельной рабочей нагрузкой со страхом при-

чинения вреда пациентам и конфликтами с 

коллегами [6]. В России, у 73% ВАР рабочая 

неделя составляет выше 40 часов; треть – ра-

ботают по три суточных смены и более в не-

делю, а каждый второй ВАР при такой высо-

кой нагрузке имеет ещё и дополнительную 

работу либо в своей, либо в другой медицин-

ской организации. Не случайно, что полови-

на участников опроса рассматривает воз-

можность смены работы и/или изменения 

характера труда, либо вообще уйти из про-

фессии [1]. 

Мало что известно о причинах и перехо-

дах между суицидальными мыслями / плана-

ми / попытками самоубийства и суицидом, а 

также о факторах, провоцирующих или за-

щищающих от этих переходов, особенно у 
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врачей. Но такая суицидальная активность 

чувствительным испецифическим показате-

лем суицидального риска, требующим при-

стального внимания. Обязательные профи-

лактические стратегии должны включать не 

только распознавание и лечение депрессии и 

химических зависимостей, но и меры по 

снижению профессионального стресса, 

ограничение доступа к средствамсуицидов, 

когда врачи находятся в депрессии [4, 8, 9, 

10]. 

В департаментах и организациях здраво-

охранения следует проводить обучение ВАР 

по вопросам самоубийств и несуицидальных 

самоповреждений. Такая образовательная 

деятельность должна включать усилия по 

борьбе со стигматизацией, связанной с пси-

хическими расстройствами, и по поддержке 

коллег, которые могут испытывать, напри-

мер, финансовые трудности, проблемы в от-

ношениях или профессиональные стрессы, 

включая жалобы и/или дисциплинарные 

процедуры [11]. 

Высокая распространённость врачей, со-

вершивших суицидальные попытки, а также 

лица с суицидальными мыслями должны по-

лучать профилактическую помощь на рабо-

чем месте. Политика общественного здраво-

охранения должна быть направлена наулуч-

шение среды социальной работы и содей-

ствие скринингу, оценке, направлению и де-

стигматизации суицидов у врачей. Наконец, 

отсутствие данных о других медицинских 

работниках предполагает проведение иссле-

дований по изучению тех профессий, кото-

рые также могут подвергаться риску само-

убийства [6]. 

Опыт, описанный в исследованиях, 

подчеркивает необходимость дальнейшего 

повышения осведомлённости учреждений, 

самих врачей анестезиологов  -  реаниматоло-

гов и ординаторов о необходимости разра-

ботки плана поддержки коллег, нуждаю-

щихся в помощи из-за профессионального 

стресса, наркотической зависимости, де-

прессии, самоубийств и других психических 

расстройств, которые можно адекватно ле-

чить, если выявить их на ранней стадии. 
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Abstract: 

 

We aimed at reviewing the available published literature and some reports about suicide, among anesthesiol-

ogists-resuscitators. Materials and methods. A search and analysis of publications on the problem was carried 

out. The search strategy included keywords: doctors, resuscitators-anesthesiologists and suicidal behavior 

(suicides). Results. According to meta-analyses and systematic reviews, physicians are more likely to commit 

suicide than the general population. An increased risk of such death is recorded among anesthesiologists-

resuscitators and some other specialties. The risk of committing suicide calculated in foreign studies was 4%, 

the appearance of suicidal thoughts ranged from 3.2% to 25.0%, and the commission of suicidal attempts – 

from 0.5% to 2.0%. Half of the doctors who committed suicide did so with the help of various anesthetics 

(most often Propofol, Thiopental; Fentanyl; Rocuronium, Atracurium; Midazolam, etc.) and much more often 

they were male doctors of working age. According to surveys of colleagues, this figure ranged from 75.1 to 

81.5%. Other methods of suicide among anesthesiologists-resuscitators abroad are much less common. Con-

clusion. Anesthesiology-resuscitation is one of the most vulnerable areas of medicine for the formation of 

suicidal behavior. The high risk of suicide among physicians in this specialty is due to easy access to poten-

tially lethal drugs, the high prevalence of burnout syndrome, and other risk factors. 

Keywords: anesthesiologists-resuscitators, suicides, poisonings, medicines 
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