
 
 

 

 

Потребление алкоголя растет во 

многих странах в результате как роста 

числа людей, употребляющих алкоголь, 

так и объемов его потребления, особенно в 

регионах с быстрым экономическим 

ростом. 

К настоящему времени установлена 

причинно-следственная связь между 

употреблением алкоголя и возникновением 

ряда неонкологических заболеваний: 

алкогольная нейропатия, алкогольная 

кардиомиопатия, алкогольный гастрит, 

депрессия и другие психические 

заболевания, гипертензия, геморраги-

ческий инсульт, цирроз и фиброз печени, 

острый и хронический панкреатит. Более 

того, употребление алкоголя является 

важной причиной различных повреждений, 

а прием алкоголя во время беременности 

сопровождается различными 

неблагоприятными последствиями, 

включая алкогольный синдром плода, 

спонтанный аборт, низкий вес при 

рождении, преждевременные роды и 

внутриутробная задержка роста плода. 

Также существуют доказательства 

того, что умеренное употребление алкоголя 

снижает риск развития ишемической 

болезни сердца, ишемического инсульта и 

образования камней желчного пузыря. 

Механизмы, посредством которых 

алкоголь оказывает свое канцерогенное 

действие окончательно не установлены. 

Чистый этанол не оказывал 

канцерогенного действия в исследованиях 

на животных в связи с чем алкогольные 

напитки могут являться лишь растворите-

лями, облегчающими проникновение в 

организм канцерогенов через слизистую 

верхних пищевых и дыхательных путей. 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Наибольшее значение, вероятнее 

всего, имеет изменение метаболизма 

фолата, приводящее к нарушениям 

метилирования ДНК и как следствие - 

контроля над генами, играющими важную 

роль в развитии рака. Другими 

возможными механизмами развития рака в 

результате приема алкоголя являются 

повышение восприимчивости к внешним и 

внутренним канцерогенам, повышение 

склонности рака к местному росту, а также 

эффекты, связанные с изменением 

метаболизма фолата. 

Существование причинно-

следственной связи между ростом 

потребления алкоголя и раком ротовой 

полости, гортани, глотки и пищевода было 

впервые отмечено в середине 1950-х годов.  

В настоящее время не получено 

убедительных подтверждений 

существования взаимосвязи между 

приемом алкоголя и развитием рака 

пищевода и желудка. В исследованиях, в 

которых подобная связь была выявлена, не 

изучались взаимоотношения между дозой и 

риском развития заболевания. 

Прием алкоголя и недостаточное 

потребление фолата могут оказывать 

совместное действие или же алкоголь 

может нарушать метаболизм фолата, таким 

образом повышая риск развития рака 

толстой и прямой кишки.  

Злоупотребление алкоголем 

повышает риск развития рака печени.  

Большинством работ, в которых 

изучалась связь между приемом алкоголя и 

риском развития рака поджелудочной 

железы, наличие подобной связи было 

подтверждено.  

Наличие связи между раком легкого и 

употреблением алкоголя предполагается 

согласно обзору  исследований случай-

контроль; существующие доказательства 

недостаточны для того, чтобы утверждать, 

что она существует. 
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