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У статтi наведено результати вивчення при-
чин та особливостей зловживання психо-

активними речовинами, а також формування 
наркоманiї та полiнаркоманiї з позицiї судо-
вої фармацiї. На прикладах iз судово-фарма-
цевтичної практики надано особливостi неза-
конного обiгу наркотичних засобiв в Українi та 
країнах свiту.
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ВСТУП
Проблема наркотизацiї населення як у свiтi, 

так i в Українi зокрема внаслiдок дiї трансна-
цiональних злочинних угрупувань в останнi 
роки набула особливого значення, адже тiльки 
за цей час кiлькiсть споживачiв психоактивних 
речовин (ПАР) збiльшилась у декiлька разiв. 
За даними експертiв, в Українi iз 46-мiльйон-
ним населенням кiлькiсть наркозалежних ста-
новить до 2 млн осiб, що в 10-15 разiв переви-
щує офiцiйнi данi, якi надають МОЗ України i 
МВС України. Щорiчно кiлькiсть наркоспожи-
вачiв у країнi зростає вiд 5% до 8% [2, 9]. Судо-
во-фармацевтичними дослiдженнями доведено, 
що вiд рiзних класифiкацiйно-правових груп 
ПАР виникають вiдповiднi види адиктивної за-
лежностi. Так, вiд зловживання ПАР класифi-
кацiйно-правової групи (КПГ) «наркотичнi за-
соби» виникають наркоманiї; вiд зловживання 
ПАР КПГ «психотропнi речовини», «прекур-
сори» або «леткi розчинники» — токсикоманiї; 
вiд зловживання ПАР алкоголю, що входить до 
алкогольвмiщуючих засобiв, — алкоголiзм; вiд 
зловживання ПАР тютюну (нiкотин) — нiкоти-

нова токсикоманiя, нiкотинiзм; вiд зловживан-
ня ПАР iнших КПГ — лiкарська залежнiсть; вiд 
зловживання комбiнацiй психотропних речо-
вин, прекурсорiв, летких розчинникiв з ПАР iн-
ших КПГ — полiтоксикоманiї; вiд зловживання 
комбiнацiй наркотичних засобiв з ПАР iнших 
КПГ — полiнаркоманiя. Окремо слiд видiли-
ти побiчну дiю вiд зловживання або вживання 
ПАР не за призначенням лiкаря [15].

Метою дослiдження було вивчити причини, 
особливостi зловживання психоактивними ре-
човинами та формування наркоманiї i полiнар-
команiї на засадах судової фармацiї. 

В якостi матерiалу дослiдження виступала 
наукова лiтература щодо проблеми наркоманiї 
i полiнаркоманiї в Українi i країнах свiту. При 
проведеннi дослiдження використовувалися 
методи документального та нормативно-право-
вого аналiзу.

ОСНОВНА чАСТиНА
За результатами дослiдження встановлено, 

що в 2009 р. у всiх країнах свiту хоча б один раз 
були забороненi для обiгу наркотичнi засоби i 
психотропнi речовини, лiкарськi засоби з пси-
хоактивними властивостями, якi вживали вiд 
149 тис. до 27 млн осiб у вiцi вiд 15 до 64 рокiв, 
що складає 3,3-6,1% населення. У Росiї нара-
ховується бiльше 2,5 млн наркозалежних осiб i 
бiльше 5,1 млн осiб, якi iнодi зловживають ПАР. 
При цьому Росiя є першою державою у свiтi, де 
зловживають 21,0% героїну, що виробляється 
у свiтi та 5% опiумвмiщуючих засобiв [6]. Най-
бiльше зловживають канабiсом, при динамiцi 
зменшення попиту в деяких країнах i регiонах 
на героїн, кокаїн i опiй. Приклад 1 iз судово-фар-
мацевтичної практики щодо незаконного обiгу 
наркотичних засобiв наведений нижче [1]. 

Приклад 1. Слiдчим СВ Iллiчiвського РВ 
ГУ МВС України в Запорiзькiй областi пору-
шено кримiнальну справу за ч. 1 ст. 309 i ч. 1 ст. 
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317 Кримiнального кодексу України (ККУ). У 
ходi досудового слiдства було встановлено, що 
20.01.2012 р. спiвробiтниками служби БНОН пiд 
час проведення комплексу оперативно-розшуко-
вих заходiв Iллiчiвського району м. Марiуполя 
затриманий гр. А. (38 рокiв, ранiше неодноразо-
во судимий за ст. 309 ККУ), який в примiщеннi 
свого домоволодiння органiзував мiсце для ви-
готовлення та вживання наркотичних засобiв 
особами з числа хворих на наркоманiю. Слiд-
чим у присутностi понятих за мiсцем проживан-
ня гр. А. був проведений санкцiонований обшук, 
в ходi якого виявлено та вилучено кухонний по-
суд з нашаруваннями речовини зi специфiчним 
запахом, що згiдно з висновком судової хiмiко-
фармацевтичної експертизи (СХФЕ) є особли-
во небезпечним наркотичним засобом — опiєм, 
вагою 0,06 г. Гр. А. пояснив, що, звiльнившись 
з мiсць позбавлення волi, не маючи постiйного 
доходу i мiсця роботи, страждаючи психоневро-
логiчними розладами здоров’я внаслiдок трива-
лого вживання наркотичних засобiв, увiйшов 
до складу органiзованої злочинної наркогрупи 
у складi трьох осiб, яким надав свiй будинок в 
якостi примiщення, де вони спiльно незаконно 
виготовляли розчин опiю та збували особам, якi 
страждають на наркоманiю. Пiсля придбання 
дози наркозалежнi особи робили собi iн’єкцiю 
прямо в примiщеннi домоволодiння. Орендною 
платою виступала щоденна доза. По справi про-
водяться 5 СХФЕ, 7 судово-медичних (СМЕК), 
7 судово-наркологiчних (СНЕК), 3 судово-
психiатричнi експертизи (СПЕК), з яких 1 ста-
цiонарна i 2 амбулаторнi. Злочинцi заарешто-
ванi, досудове слiдство триває.

Велике значення має полiтика держав з ко-
ординацiї зусиль у протидiї транснацiональним 
i прикордонним наркоугрупованням, якi вико-
ристовують територiї держав для перемiщен-
ня ПАР (героїн, кокаїн, опiй, лiкарськi засоби) з 
цiллю їх незаконного обiгу i поширення доступ-
ностi серед населення. Нижче наведено приклад 
2 iз судово-фармацевтичної практики щодо не-
законного обiгу наркотичних засобiв [14].

Приклад 2. Правоохоронними органа-
ми Росiйської Федерацiї 12.08.2011 р. прове-
дена успiшна операцiя з припинення незакон-
ної дiяльностi транснацiонального злочинного 
наркоугруповання, в результатi було затрима-
но керiвника цього наркосиндикату пiд назвою 
«Рука з очима» гр. О., який особисто вбив 300 
осiб i наказав убити ще 600 громадян. Це угрупо-
вання займалося незаконним обiгом кокаїну, ге-
роїну та поставкою їх до США, країн ЄС i СНД.

Особливе занепокоєння викликає те, що в 

Українi серед 176 тис. наркоспоживачiв (хво-
рих злочинцiв) бiльше 5 тис. становлять непов-
нолiтнi i молодi особи у вiцi до 18 рокiв [7]. У 
цiлому ж за 2006-2011 рр. рiвень наркоманiї се-
ред школярiв та студентiв зрiс у 6-8 разiв. Iснує 
стабiльна тенденцiя зростання попиту на лi-
карськi засоби, що вiдпускаються за рецептом 
або без рецепта лiкаря i є основою для модифi-
кацiї заборонених до обiгу ПАР [12]. Так, у мо-
дифiкацiї використовуються лiкарськi засоби 
вiд кашлю, грипу, головного болю, що мiстять 
кодеїн, фенiлпропаноламiн та iншi ПАР. Ниж-
че наведено приклади 3-4 iз судово-фармацев-
тичної практики щодо розповсюдження ПАР у 
молодiжному середовищi [5].

Приклад 3. Слiдчим СВ КГУ ГУ МВС Украї-
ни в Кiровоградськiй областi порушено кримi-
нальну справу за ознаками ч. 2 ст. 307 ККУ. У 
ходi досудового слiдства було встановлено, що 
13.01.2012 р. спiвробiтниками служби БНОН 
пiд час проведення комплексу оперативно-роз-
шукових заходiв по реалiзацiї оперативно-роз-
шукової справи проведенi оперативнi закупiвлi 
в рiзних районах м. Кiровограда, в ходi реалiза-
цiї яких задокументовано злочинну дiяльнiсть 
гр. Б. (35 рокiв, непрацюючого), який за мiсцем 
свого проживання збув за 900 грн студенту од-
ного iз вищих учбових закладiв флакон з рiди-
ною, що згiдно з висновком iз СХФЕ є розчином 
опiю об’ємом 0,014 мл, вiднесеного до особливо 
небезпечних наркотичних засобiв. При прове-
деннi слiдчим у присутностi понятих санкцiоно-
ваного обшуку в квартирi гр. Б. було виявлено 
та вилучено: медичний шприц, в якому знаходи-
лася рiдина, що згiдно СХФЕ є розчином опiю 
об’ємом 0,015 мл; скляну пляшку з рiдиною, що 
згiдно СХФЕ є розчином опiю об’ємом 0,05 л, 
двi пластиковi пляшки, в першiй знаходилася 
рiдина, що згiдно iз СХФЕ є ацетоном (прекур-
сор), об’ємом 0,5 л; у другiй — рiдина, що згiд-
но iз СХФЕ є розчинником №646 об’ємом 0,5 
л; посуд з нашаруваннями речовини темно-ко-
ричневого кольору, що згiдно iз СХФЕ є опiєм. 
Злочинця заарештовано, слiдство триває.

Приклад 4. Слiдчим СВ КГУ ГУ МВС Украї-
ни в Кiровоградськiй областi порушено кримi-
нальну справу за ознаками ч. 2 ст. 307 ККУ. У 
ходi досудового слiдства було встановлено, що 
13.01.2012 р. спiвробiтниками служби БНОН пiд 
час проведення комплексу оперативно-розшуко-
вих заходiв по реалiзацiї оперативно-розшукової 
справи бiля одного з навчальних закладiв м. Кiро-
вограда затримано гр. К. (23 рокiв, ранiше суди-
мий за ст. 309 ККУ, мешканець м. Кiровограда), 
який збув неповнолiтньому учню гр. А. за 120 грн 
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10 г речовини рослинного походження, що згiд-
но з висновком СХФЕ є марихуаною, особливо 
небезпечним наркотичним засобом. Пiсля черго-
вого збуту гр. К. був затриманий на мiсцi злочи-
ну спiвробiтниками служби БНОН, якi вияви-
ли i вилучили у нього 10 г речовини рослинного 
походження, що згiдно з висновком СХФЕ є ма-
рихуаною, особливо небезпечним наркотичним 
засобом, який гр. К. зберiгав з метою збуту. По 
справi проводяться 3 СХФЕ, 3 СМЕК, 3 СНЕК, 
1 амбулаторна СПЕК. Злочинець арештований, 
досудове слiдство триває.

За результатами огляду наукової лiтерату-
ри по питанням судової фармацiї, наркологiї, 
психiатрiї, кримiналiстики, кримiнального пра-
ва встановлено iснування цiлого ряду причин, 
якi викликають розвиток залежностi вiд ПАР 
у виглядi наркоманiї (полiнаркоманiї). Так, не-
обхiдно видiлити соцiально-економiчнi причи-
ни, до яких вiдносяться: неблагополучнi сiм’ї 
(алкоголiзм або наркоманiя батькiв, бiднiсть, 
неповнi сiм’ї), безробiття, суспiльна невлашто-
ванiсть, вiйни, загальна кримiнальна злочин-
нiсть у суспiльствi, вплив оточення на соцiаль-
но незахищенi групи населення та iнше. Серед 
iнших соцiальних факторiв необхiдно вiдмiти-
ти безглуздiсть iснування, непотребу людини 
в сучасному суспiльствi, що призводить до не-
обхiдностi самоствердження особистостi через 
створення своєї власної культури, яку суспiль-
ство не визнає та не сприймає i в якiй зловжи-
вання ПАР не тiльки не вважається амораль-
ним, а навiть є обов’язковою умовою. Так, серед 
молодiжної частини населення до найбiльш 
розповсюджених причин розвитку наркоманiї 
можна вiднести такi особливостi поведiнки в 
соцiумi, як копiювання старших i бiльш авто-
ритетних однолiткiв, бунтарство, авантюризм, 
пiдвищена або занижена самооцiнка, зацiкав-
ленiсть, подразливiсть, частi змiни настрою, со-
ромливiсть, замкненiсть, демонстративнiсть у 
поведiнцi, схильнiсть до театральних ефектiв, 
прагнення показати себе у вигiдному свiтлi. У 
цьому планi громадяни зрiлого i похилого вiку 
рiдше стають наркоманами, тому що вони ма-
ють моральнi переконання, життєвий досвiд та 
iнформованiсть про негативнi наслiдки злов-
живання ПАР, але є проблеми, що пов’язанi iз 
залежнiстю вiд лiкарських засобiв [8]. 

Наступною причиною виникнення нарко-
манiї (полiнаркоманiї) у свiтi i в Українi є тери-
торiально-географiчнi особливостi: мешкання в 
мiсцевостi, де дуже розповсюджено зловживан-
ня ПАР; мешкання в соцiально нерозвинених 
мiстах, областях, країнах; на шляхах наркотра-
фiку ПАР. Наприклад, сьогоднi наркоманiя 

найбiльш поширена в мегаполiсах, в мiстах про-
мислового виробництва в порiвняннi iз сiльсь-
кою мiсцевiстю. В Українi це Донецьк, Днiпро-
петровськ, Луганськ, Одеса, Харкiв, Київ [4]. 

Окреме мiсце в ряду причин виникнення 
наркоманiї (полiнаркоманiї) займає генетич-
на схильнiсть органiзму iндивiдууму до ПАР, 
що призводить до розвитку рiзних видiв адик-
тивної залежностi, яка супроводжується рядом 
супутнiх захворювань, зокрема психiчних та 
неврологiчних розладiв здоров’я. За даними до-
слiджень I.В.Лiнського, I.К.Сосiна, О.I.Мiнка 
встановлено, що схильнiсть до наркоманiї (полi-
наркоманiї) може передаватися на генетично-
му рiвнi, коли в родинi серед першого та дру-
гого ступенiв спорiдненостi виявляються рiзнi 
адиктивнi розлади здоров’я (алкоголiзм, нарко-
манiя, тютюнопалiння, полiнаркоманiя, токси-
команiя, психоневрологiчнi розлади). Автори 
вiдмiчають, що наркозалежнi особи частiше ма-
ють алкогольну спадковiсть. Так, зловживання 
вагiтною жiнкою алкоголем, наркотичними за-
собами або тютюном впливає на подальший роз-
виток i здоров’я дитини, а для нормального роз-
витку плода дуже велике значення має здоров’я 
i поведiнка матерi. Крiм того, в осiб, схильних 
до наркоманiї, а також психiчно хворих швид-
ше формується залежнiсть вiд ПАР [13]. 

Особливої уваги заслуговують причини 
формування раннiх, юнацьких i пiдлiткових 
наркоманiй (полiнаркоманiй). Так, частi i тяж-
кi хвороби в ранньому дитинствi негативно поз-
начаються на здiбностi органiзму сперечатися 
рiзним шкiдливим впливам, що в кiнцевому ре-
зультатi може викликати вiдхилення в психiч-
ному розвитку, яке пiзнiше стає пiдґрунтям для 
виникнення наркоманiї (полiнаркоманiї) [3, 7].

ОСОБЛиВОСТi  
зЛОВжиВАННЯ ПАР

За результатами огляду лiтературних дже-
рел щодо проблеми наркоманiї i полiнарко-
манiї у свiтi i в Українi з’ясовано, що злов-
живання ПАР наркозалежними особами має 
деякi особливостi [12]: 

1. ПАР вживають експериментально, iз ба-
жання вiдчути на собi ейфоризуючий ефект 
(так вживають ПАР пiдлiтки, якi бажають спро-
бувати усе на свiтi i зробити свої висновки). 

2. ПАР вживають епiзодично, у силу обставин, 
що склалися (за компанiю, пiд тиском однолiткiв, 
слабохарактернi люди, якi не в змозi вiдстояти 
свою точку зору i протистояти чужiй волi). 

3. ПАР вживають систематично, за певною 
схемою, за установленими для самих себе пра-
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вилами (на вихiдних, на день свого народжен-
ня, на дискотецi, у клубi, на концертi). 

4. ПАР вживають постiйно, в результатi 
адиктивної залежностi (тобто ця категорiя спо-
живачiв ПАР становить групу наркозалежних 
пацiєнтiв). 

5. Особлива група споживачiв ПАР — «нар-
комани з неволi», якi отримали адиктивну за-
лежнiсть вiд ПАР в результатi лiкарських поми-
лок, коли нерацiональне призначення лiкарем 
наркотичних анальгетикiв або психотропних 
седативних, снодiйних препаратiв призвело до 
розвитку лiкарської залежностi, яка поступо-
во, непомiтно для самого хворого переходить у 
хворобу — наркоманiю (полiнаркоманiю).

6. Iн’єкцiйне вживання ПАР, що призводить 
до захворювання на ВIЛ/СНIД та iн.

ОСОБЛиВОСТi  
фОРМУВАННЯ НАРКОМАНiї 

Встановлено, що формування наркотичної 
залежностi протiкає поступово, а вiдправним 
моментом є перша спроба ПАР. Пiдлiтки, нап-
риклад, використовують ПАР не заради одер-
жання ейфоризуючого ефекту, про який вони 
мають лише приблизне уявлення, а задля ре-
алiзацiї якоїсь iншої своєї потреби (наприклад, 
з необхiдностi взаємодiї з однолiтками або «на 
зло батькам»). Частiше за все перша спроба 
ПАР не викликає ейфоризуючого ефекту, а на-
вiть може викликати неприємнi вiдчуття. Пер-
ша спроба ПАР (за винятком рiдких випадкiв) 
не призводить до реальних фiзiологiчних змiн 
обмiнних процесiв у мозку i не стосується емо-
цiйної, вольової та моральної сфер життя осо-
би; зберiгаються основнi життєвi орiєнтири i 
цiнностi. Проте саме в цей перiод украй важ-
ливо усвiдомлення людиною небезпеки нар-
команiї [10]. 

Отже, у формуваннi наркоманiї велике зна-
чення набуває перше вiдчуття ейфоризуючого 
ефекту, коли ще не розвивається толерантнiсть 
до ПАР, а ейфоризуючий ефект залишаєть-
ся найбiльш яскравим. Потрапляючи у кров, 
ПАР пов’язуються зi специфiчними опiатни-
ми рецепторами, що супроводжується певни-
ми реакцiями (зменшення больової чутливостi, 
пiдвищення настрою, почуття задоволення). 
У результатi у людини розвивається вiдчуття 
глибокої насолоди, яке змiнюється почуттям 
повного благополуччя, незвичайної легкостi 
(ейфорiї). Окрiм цього, бiльшiсть ПАР викли-
кають: яскравi зоровi i слуховi галюцинацiї; по-
легшення самопочуття при втомi, голодi; внут-
рiшнiй пiдйом, прилив сил, енергiї; змiнюється 

i сприйняття навколишнього оточення; мова i 
асоцiативнi розумовi процеси прискорюють-
ся, з’являється рухове збудження; зустрiчають-
ся сiнестезiї, коли кольори «чуються», а зву-
ки «бачаться», створюючи вигадливi картини; 
спотворюється сприйняття власного тiла, про-
порцiй i положення в просторi, зникає правиль-
не вiдчуття часу; виникає вiдчуття впевненостi 
у власних силах, розумi, талантi, всi проблеми 
здаються незначними i легко подоланими. При 
цьому у бiльшостi випадкiв не формується фi-
зична залежнiсть вiд ПАР, а при вiдсутностi 
ПАР не виникає абстинентний синдром. Втiм 
розвинена психiчна залежнiсть стає настiльки 
сильною, що без ПАР особа вже вiдчуває себе 
некомфортно, попереднi iнтереси i захоплен-
ня вiдступають на заднiй план, не йдуть нi в яке 
порiвняння з почуттями, яке робить наркотич-
ний дурман. Усе це примушує людину знову i 
знову звертатися до вживання ПАР [16]. 

У подальшому психiчна залежнiсть прогре-
сує. Так, при вiдсутностi ПАР людина почи-
нає вiдчувати занепокоєння, тривогу, дратiв-
ливiсть. Прийом ПАР зумовлений вже не 
стiльки бажанням досягнення ейфоризуючо-
го ефекту, скiльки необхiднiстю зняти напру-
гу, заспокоїтися. Психiчна залежнiсть прояв-
ляється абесивним i компульсивним потягом 
до ПАР. При абесивному типi хворi вiдчува-
ють постiйну потребу в прийомi ПАР: потяг до 
ПАР не стихає навiть вночi, порушуючи сон, i 
рiзко посилюється в часи звичайного прийому 
ПАР. Компульсивна потреба характеризуєть-
ся раптовими виникненнями неподоланого по-
тягу до ПАР: усi думки i дiї хворих спрямованi 
на одну цiль — отримати ПАР, а разом iз ним 
i колишнє вiдчуття ейфорiї. Вiдбуваються ха-
рактернi змiни особистостi за наркотичним 
типом: зростає байдужiсть до родичiв i близь-
ких, друзiв, з’являються проблеми в родинi, 
на роботi, у навчаннi, людина стає безвiдповi-
дальною, не цiкавиться навколишнiм свiтом, 
iгнорує моральнi i правовi норми. Результат — 
повна моральна, соцiальна i правова деградацiя 
особистостi [4]. 

Одночасно розвивається толерантнiсть до 
ПАР, що в подальшому призводить до форму-
вання фiзичної залежностi (головний бiль, ну-
дота, блювота, сльозотеча, ринорея, гiпергiдроз, 
дiарея, ломота, бiль у всьому тiлi i внутрiшнiх 
органах, судоми, втрата свiдомостi). Цей стан 
неможливо усунути без спецiалiзованої меди-
ко-фармацевтичної допомоги, i в бiльшостi ви-
падкiв вiн стає причиною здiйснення будь-яких 
злочинiв з цiллю отримання ПАР.
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ВиСНОВКи
Проведення державної полiтики щодо про-

фiлактики й активної протидiї наркотизацiї 
серед усiх прошаркiв населення на основi ре-
зультатiв судово-фармацевтичних дослiджень 
є одним iз стратегiчних напрямiв дiяльностi 
державних органiв влади, органiв внутрiш-
нiх справ, Служби безпеки, Генеральної про-
куратури, органiв контролю, органiв охорони 
здоров’я, адвокатури, громадських органiзацiй 
i розглядається як суттєвий чинник стабiлiзацiї 
загальнокримiногенної, медико-фармацевтич-
ної i соцiально-економiчної ситуацiї в державi.
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В статье приведены результаты изучения 
причин и особенностей злоупотребления психо-
активными веществами, а также формирования 
наркомании и полинаркомании с позиции судебной 
фармации. На примерах из судебно-фармацевти-
ческой практики представлены особенности неза-
конного оборота наркотических средств в Украи-
не и странах мира.
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The results of studying of the causes and character-
istics of abuse by the psychoactive substances, as well 
as the formation of drug addiction and polynarcoma-
ny from the position of forensic pharmacy were giv-
en. On examples from the forensic and pharmaceutical 
practice the particularities of drug trafficking in the 
Ukraine and other countries of the world were shown.
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