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В статье анализируется эффективность Телефона Доверия как инструмента профилактики 

суицидального поведения, рассматриваются материалы и методы работы для её оценки. В 

Нижегородской области по данным территориальной службы государственной статистики 

(Нижегородстат) зафиксировано в среднем 27 случаев суицида на 100 тысяч населения в год за последние 

10 лет, что несколько выше подобного показателя в США за тот же период времени. К сокращению 

числа самоубийств приводит эффективная и слаженная работа психологов, психиатров и социальных 

служб, в том числе, немаловажную роль играет работа Телефона Доверия. Проводится сравнение 

эффективности данной службы в США и Европе, в России, в Нижегородской области. Поднимаются 

вопросы дальнейшего развития и популяризации Телефона Доверия среди разных возрастных групп 

населения, разработки и апробирования психообразовательной программы для граждан и установление 

обратной связи с обратившимися. 
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EXPERIENCE OF OPERATING THE TELEPHONE HELPLINE IN N. NOVGOROD AS 

ONE OF THE TOOLS TO PREVENT SUICIDAL BEHAVIOR 

Karpukhin I.B., Karpukhina E.V., Levanov V.M., Suchkov U.A., Baleyeva E.V., Mueller A.S. 

Timoschenko M.V. 

The article analyzes the effectiveness of the telephone helpline as a tool for the prevention of suicidal behavior, 

considers the materials and methods of work for its evaluation. In the Nizhny Novgorod Region, according to the 

Territorial State Statistics Service, an average of 27 cases of suicide per 100 thousand people are recorded per 

year over the past 10 years, which is slightly higher than in the United States for the same period of time. 

Effective and well-coordinated work of psychologists, psychiatrists and social services leads to a reduction in the 

number of suicides, including the work of helpline. The effectiveness of the service in the USA and Europe, in 

Russia and in Nizhny Novgorod region is compared. The issues of further development and popularization of the 

telephone helpline among different age groups of the population, development and testing of psychoeducational 

program for citizens and establishment of feedback with the applicants are raised. 
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Введение 

В современном мире человек сталкивается с всё возрастающим числом кризисных ситуаций 

и постоянным воздействием, так называемого, привычного или хронического стресса. 

Современные данные доказательной медицины свидетельствуют о том, что 

психотравмирующие стрессовые ситуации напрямую воздействуют на соматическое 

здоровье человека. Особенно актуальна эта коморбидность с кардиоваскулярной патологией, 

которая является ведущей причиной смертности в современном мире и также требует 

разработки новых подходов к выявлению и своевременной коррекции патологических 

состояний [9]. 

По данным ВОЗ, в мире число суицидов в среднем составляет 10–15 смертей на каждые 100 

000 населения ежегодно, при этом на каждый законченный суицид приходится около 20 или 

более попыток. [15,17,20] Так в США статистика по самоубийствам за 2006-2010 годы 



составила в среднем 12 случаев на 100000 населения в год. [18] Согласно отчётам 

Федеральной службы государственной статистики РФ количество суицидов в России за 

2006-2010 годы составило от 23 до 34 на 100 тысяч населения [5,17,20]. За тот же 

промежуток времени по Нижегородской области по данным территориальной службы 

государственной статистики по Нижегородской области (Нижегородстат) зафиксировано в 

среднем 27 случаев суицида на 100 тысяч населения. (таблица №1) 

Таблица 1.  

ЧИСЛО САМОУБИЙСТВ ПО НИЖЕГОРОДСКОЙ ОБЛАСТИ И  

Н. НОВГОРОДУ 2000-2009 г.г. 

Годы 

Нижегородская область 
Н. Новгород и подчиненные ему 

населенные пункты 

Число самоубийств 
На 100000 

населения 
Число самооубийств 

На 100000 

населения 

2000 1370 37,6 315 23,1 

2001 1294 35,8 351 26 

2002 1270 35,5 353 26,3 

2003 1237 35,4 331 25,2 

2004 1197 34,6 285 21,9 

2005 1115 32,5 306 23,6 

2006 986 29 254 19,7 

2007 968 28,7 252 19,6 

2008 830 24,8 218 17,1 

2009 842 25,3 215 16,9 

 

Увеличившееся в последнее время число чрезвычайных и кризисных ситуаций различного 

характера (криминогенного, техногенного и др.) остро ставит вопрос о разработке и 

совершенствовании моделей оказания психологической помощи населению. Под экстренной 

психологической помощью понимается система краткосрочных мероприятий, направленных 

на регуляцию актуального психологического, психофизиологического состояния и 

негативных эмоциональных переживаний человека или группы людей, пострадавших в 

результате кризисного или чрезвычайного события при помощи профессиональных методов, 

соответствующих требованиям ситуации [3]. Одной из форм борьбы с суицидами является 

использование дистанционных телепсихиатрических технологий. «Телефон Доверия» 

является эффективным инструментом для обеспечения квалифицированной помощи в этой 

ситуации. В зарубежной литературе весьма подробно описано применение дистанционной 

психотерапии у пациентов с депрессивными расстройствами, для которых она зачастую 

является методом выбора, принимая во внимание их географическую удалённость от 

центров психиатрической помощи, отсутствия специалиста по месту жительства 



обратившихся, сопутствующей соматической патологии, психологических барьеров и ряда 

других причин [4]. 

Материалы и методы 

По результатам российского исследования суицидальных и парасуицидальных случаев с 

2006 по 2010 годы, средний возраст суицидентов приблизительно составляет 37 лет. При 

этом подобное поведение характерно и для мужчин, и для женщин в возрасте от 15 до 87 лет. 

Подверженность стрессу зависит от профессии человека и личностных особенностей [12]. 

Так, в пожилом возрасте, распространённость психических расстройств выше, чем по 

данным обращаемости за помощью. В популяции пожилого населения существуют группы 

риска, в которых уровень психической патологии превышает уровень расстройств в 

популяции в целом [6,7,8,10]. Среди лиц, нуждающихся в неотложной психотерапевтической 

помощи, большинство составляют практически здоровые с истероидным личностным 

радикалом [11]. 

Целью настоящей работы является оценка эффективности работы службы «Телефон 

Доверия» как одного из инструментов профилактики суицидального поведения в мире, 

России, Нижегородской области. 

Результаты исследования 

Исторические аспекты развития Телефона Доверия 

«Телефон Доверия» является службой, которая оказывает населению экстренную 

психологическую помощь с использованием средств связи, считается одной из форм 

психотерапевтической работы, социально-терапевтической помощи, адресованной лицам, 

находящимся в кризисных состояниях [1]. 

Служба «Телефон Доверия» в мире официально появилась в 50-60 годах XX века, в ответ на 

рост числа самоубийств. Впервые в США объявили свои служебные телефонные номера для 

того, чтобы люди одинокие, растерянные или имеющие суицидальные намерения, могли 

обратиться за помощью, преподобный Питер У. Уэст из Клеменсвудской баптистской 

церкви в Иолфорде и преподобный Чад Вара из церкви св. Стефана в Уолбруке (Лондон) в 

1953.  

В России «Телефон Доверия» появился сравнительно недавно, хотя первые попытки 

внедрения подобной службу в нашей стране предпринимались ещё в 1981 году. 

Инициатором появления и развития этой службы была профессор МГУ Э.Г. Амбрумова, в 

1982 году осенью при городском наркологическом диспансере Санкт-Петербурга стал 

функционировать свой телефон доверия [1, 2]. 

  «Телефон доверия» - служба экстренной психологической помощи, работает в г. Н. 

Новгороде более 20-ти лет, в круглосуточном режиме, без выходных. Входит в состав 

службы экстренного реагирования с единым номером 112, сотрудничая с МЧС по 



Нижегородской области. Принимает более 11000 звонков в год от населения г. Н Новгорода, 

Нижегородской области и других областей Приволжского федерального округа. Решает 

важные социально-значимые задачи, снижает уровень социально-психологической 

напряженности, работая с острыми кризисными состояниями и суицидентами. 

Сравнение работы службы Телефон Доверия в мире, России, Нижегородской области. 

За 10 лет (2004-2014гг.) работы американской службы «Национальная линия спасения от 

самоубийств» (аналог службы Телефон Доверия в РФ) было принято более пяти миллионов 

звонков, за 2014 год поступило 1,5 миллиона обращений. На настоящий момент 

сформировано и функционирует сеть из 165 центров-участников программы [19].   

На текущий момент в Российской Федерации функционирует единый «Телефон Доверия», 

принимающий информацию из 83 регионов страны, в которых функционирует служба 

экстренной психологической помощи для детей, подростков и их родителей. Сегодня к 

детскому телефону доверия подключено 229 организаций во всех субъектах России.  

В период с 2006 по 2018 год в городе Санкт-Петербурге центром «Радомира» 

зарегистрировано 26838 обращений на телефон доверия. По данным статистике около 80% 

респондентов – женщины. Большая часть обратившихся (33%) лица в возрасте 36-50 лет. За 

2017 год зафиксировано 1 449 обращений, за тот же период 2018 года - 1715 обращений из 

которых 1% суицидальные обращения [16]. 

Были проанализированы статистические данные обращаемости по телефону доверия с 2014 

по 2018 год по Нижегородской области. Суицидальные обращения составляют около 2% от 

числа всех поступивших звонков. В течение 2016 г. было принято 11451 обращения, что 

меньше на 424 звонка в сравнении с предыдущим годом, но равно показателю обращаемости 

в 2014 году. Количество суицидальных обращений (предъявляемые к обсуждению 

суицидальные мысли, антивитальные представления, суицидальные намерения и поведение) 

составило 202 звонка, их доля в количестве поступивших 1,8%. В сравнении с предыдущими 

2014 и 2015 годами отмечается их незначительное ежегодное снижение. Около 10 лет 

Нижегородский «Телефон Доверия» сотрудничает со Службой экстренной психологической 

помощи МЧС, принимая звонки от пострадавших от правонарушений, стихийных бедствий, 

ЧС, суицидентов. Их количество в 2016 году – 196. 

Результаты исследования 

По данным Территориальной службы государственной статистики по Нижегородской 

области (Нижегородстат) с 2003 г. отмечается ежегодное снижение числа самоубийств по 

Нижегородской области и, особенно, в г. Н. Новгороде, что косвенно подтверждает 

эффективность работы службы. 

В сравнении с этими показателями на Телефон доверия г. Москвы и Санкт-Петербурга 

поступает ежегодно соответственно 1,3% звонкам в Москве; 1,6% - Санкт-Петербург – 



суицидальная обращаемость на Нижегородском «Телефоне Доверия» повышена примерно в 

2 раза. Следует отметить, что в сравнении с началом 90-х годов прошлого столетия, когда 

был зафиксирован резкий рост суицидальных обращений до цифр 4,0% - 4,5% от всех 

поступивших звонков, в настоящее время (в течение последних 3-х лет) отмечается 

тенденция к снижению суицидальной обращаемости. В настоящее время приложено немало 

усилий для улучшения качества и реализации психиатрического медицинского 

обслуживания. 

В Москве и Санкт-Петербурге ведётся систематическая аналитическая работа по оценке 

поступивших на «Телефон Доверия» звонков по разным показателям: пол, возраст 

обратившихся, темы психологических консультаций. Это говорит о более глубоком анализе 

спектра психических расстройств у обратившихся за помощью. В Нижегородской области в 

настоящее время подобная работа проводится по меньшему количеству показателей, что не 

позволяет более глубоко проанализировать спектр психических расстройств у обращавшихся 

за помощью. 

Перспективы развития службы Телефоны Доверия в Нижегородской области 

● Знакомство населения со службой «Телефон Доверия» и популяризация её в средствах 

массовой информации, в том числе и на Интернет-ресурсах. 

● Проведение расширенного анализа обратившихся пациентов по следующим показателям: 

половой принадлежности, возрасту, причине обращения и психологическому статусу.  

● Расширение и доработка имеющегося алгоритма взаимодействия с обратившимися на 

«Телефон Доверия», в том числе установление обратной связи. 

● Приглашение, в случае необходимости, на очную консультацию для оценки клинической 

ситуации и оказания психологической и психиатрической помощи.  

● Предотвращение «профессионального выгорания» у специалистов службы «Телефон 

Доверия».  

Обсуждение и заключение 

Общественное психическое здоровье является одним из самых важных компонентом 

трудового и человеческого потенциала. Уровень суицидов особенно высок среди людей 

трудоспособного возраста (преимущественным образом, среди мужчин), что имеет 

негативные последствия для демографии и экономики, и ведёт к дефициту рабочей силы 

[17]. Экономический ущерб от завершенных самоубийств ежегодно составляет около 0,019% 

ВРП, что больше, чем потери вследствие смертности от убийств, в 2,7 раза, от ДТП – в 1,5 

раза и от алкогольных отравлений – в 1,1 раза [13, 14]. 

Таким образом, значимость и актуальность службы «Телефон доверия» неоспорима. В виду 

возросшего числа самоубийств и усугубления стрессовой ситуации, общество нуждается в 

обеспечении адекватной и полноценной помощи в случае тяжёлой психологической 



ситуации. Требуется более широкое информирование населения Нижегородской области и 

Н. Новгорода о службе «Телефон Доверия». Также служба нуждается в 

высококвалифицированных специалистах и разработке оптимального опросника, 

позволяющего в сжатые сроки (малый временной промежуток) выявлять лица с высоким 

риском суицида или наличием психологических проблем и психических расстройств.  

Необходимым условием повышения уровня медицинской психиатрической помощи является 

использование информационно-образовательной программы для семей с лицами 

страдающими психическими расстройствами. Крайне важно содействовать улучшению 

качества жизни пациентов для максимально возможной адаптации в обществе [10].  
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