
 

«Вестник общественного здоровья и здравоохранения Дальнего Востока России» 2015 №2 

http://www.fesmu.ru/voz/20152/2015210.aspx 

УДК  314.335.2(470.12) 

А.А. Болфинова 

Репродуктивное поведение семьи в условиях реализации медико-

демографической политики (Обзор литературы) 

 

Дальневосточный государственный медицинский университет, г. Хаба-

ровск
 

Контактная информация: Болфинова А.А., e-mail: a.bolfinova@yandex.ru 

 

Резюме 

В статье представлен обзор исследований репродуктивного поведения се-

мьи в условиях реализации медико-демографической политики. Сформиро-

вавшаяся за счет психологических и социальных мотивов потребность в де-

тях изменяется негативной оценкой своих возможностей родить и воспи-

тать ребенка в сложившихся социально-экономических условиях. Пробле-

матика изучения репродуктивного поведения семьи располагается на гра-

нице интересов ученых разных областей – социологов, демографов, поли-

тологов, организаторов здравоохранения, врачей. 
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Summary 

The article presents a review of studies of reproductive behavior of a family in 

conditions of the implementation of demographic policy. Developed by the psy-

chological and social motives, the demand for children change negative assess-

ment of their capabilities to give birth and raise the child in the current socio-

economic conditions. The problem of studying the reproductive behavior of a 

family located on the border of the interests of scientists of different fields – so-

ciologists, de-mographers, political scientists, health care providers, doctors. 
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Введение  

Изучение репродуктивного пове-

дения семьи в условиях реализации ме-

дико-демографической региональной 

политики является крайне актуальным сего-

дня. Объясняется это, в первую очередь, тем, 

что проблематика изучения репродуктивного 

поведения семьи располагается на границе 
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интересов ученых разных областей – со-

циологов, демографов, политологов, ор-

ганизаторов здравоохранения, практиче-

ских врачей. Кроме того, вопросы реали-

зации медико-демографической полити-

ки весьма актуальны для современного 

российского общества еще и в силу осо-

бенностей нынешнего исторического 

этапа развития, как в мировом масштабе, 

так и в пределах нашего государства. 

Изучение региональной медико-

демографической политики изолирован-

но не представляется возможным; ком-

плексное изучение проблемы имеет пер-

спективы только с учетом опыта изуче-

ния данной проблемы в других регионах. 

Более того, в обзоре представлены рабо-

ты зарубежных исследований схожей 

направленности [54, 55, 56, 57], что поз-

волило точнее представить современное 

состояние изучаемой проблемы.        

 

Обсуждение  

Репродуктивный процесс, «зави-

симый от разных сфер жизнедеятельно-

сти общества (исходно е здоровье роди-

телей, социально-экономические усло-

вия жизни, этнические нормы и устои, 

психологические и поведенческие реак-

ции, уровень медицинской помощи и 

т.д.), анализируется с разных точек зре-

ния, в разных аспектах, исходя из задач 

и возможностей соответствующей сферы 

деятельности или отрасли науки» [48].   

Комплексная характеристика репро-

дуктивного поведения семьи возможна с уче-

том исследований, занимающих свои пози-

ции: 

1. Исследования, проводимые с биоло-

гических позиций [1, 25, 29, 32,34, 46, 51, 52, 

53]. Такой подход проводит взаимосвязь меж-

ду неблагополучными условиями окружаю-

щей среды и высоким уровнем репродуктив-

ных потерь.  

2. Исследования, проводимые с демо-

графических позиций. В рамках этого направ-

ления авторам интересны преимущественно 

количественные показатели самых разных 

факторов рождаемости в статике и динамике 

– демографическая статистика [4, 5, 6, 7, 9, 10, 

11, 12, 13, 14, 15, 16, 17 ,21 ,22 ,33, 40]. Как 

признается рядом исследователей, такой под-

ход несколько ограничен потому, что учет 

только количественных показателей без учета 

качественных не всегда позволяет достоверно 

представить действительное состояние дел. 

3. Исследования, проводимые с соци-

ально-экономических позиций [2,3, 

42,43,44,45,47]. Данный подход шире преды-

дущего именно потому, что учитывает и каче-

ственные показатели также. В качестве ос-

новных социально-экономических проблем в 

стране авторы называют: «катастрофическое 

снижение доходов и материальной обеспе-

ченности основной части населения, высокую 

долю бедных при чрезвычайно скудном опре-

делении уровня бедности, беспрецедентную 

поляризацию условий жизни, значительные 
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масштабы безработицы и невыплату за-

работков, деградацию социального 

обеспечения и фактическое разрушение 

социальной сферы» [48].  

4. Исследования, проводимые с 

позиций организации здравоохранения. 

В отличие от других исследователей, 

медиков заботят, в первую очередь, ка-

чественные показатели – здоровье жен-

щин и детей, обеспечение населения ка-

чественной медицинской помощью. Ме-

дицинская репродуктология – особая 

ниша в сфере организации здравоохра-

нения, главной задачей которой является 

устранение нарушений репродуктивной 

функции женщин (в меньшей степени и 

мужчин) на всех этапах гестации, начи-

ная с зачатия (лечение бесплодия); обес-

печение оптимального течения беремен-

ности с выявлением патологии внутри-

утробного развития и оказанием необхо-

димой антенатальной помощи, рацио-

нальное бережное родоразрешение, ис-

ключающее развитие предотвратимых 

осложнений; снижение перинатальной и 

материнской заболеваемости и смертно-

сти, а также качественная педиатриче-

ская помощь [24, 31, 41, 48].  

В помощь медицинской репро-

дуктологии – медицинская статистика, 

поскольку комплексное описание воз-

можно только лишь с учетом количе-

ственных и качественных параметров 

рождаемости.  

Изучая публикации о сложившейся 

демографической ситуации в нашей стране и 

об отношении соотечественников к своим ре-

продуктивным функциям и обязанностям, 

можно выделить две проблемы воспроизведе-

ния потомства: с одной стороны, медицин-

скую, ответственную преимущественно за ка-

чество рождающегося поколения и число ре-

продуктивных потерь, и социальную, опреде-

ляющую число деторождений, то есть репро-

дуктивное поведение женщин (в том числе 

число абортов при нежелательной беременно-

сти), а также уровень «социального здоровья» 

и «социального сиротства».  К сфере ответ-

ственности здравоохранения и медицинской 

помощи исследователи относят предотврати-

мые репродуктивные потери преимуществен-

но в перинатальном периоде, а также утрату 

жизни или здоровья ребенка в результате 

осложнений в процессе или после рождения. 

Основными факторами риска при несостояв-

шейся беременности  являются социальные и 

экономические причины, в том числе матери-

альные условия, условия труда и т.д.  Соци-

альные факторы в репродуктивных потерях 

не так тщательно анализируются, как меди-

цинские, но они не менее важны и должны 

учитываться при обсуждении проблемы 

улучшения демографической ситуации и оп-

тимизации процесса воспроизведения населе-

ния. Анализ уровня потерь в сопоставлении с 

долей бедного населения в регионе демон-

стрирует положительный коэффициент соот-

ношения между уровнем младенческой, мате-
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ринской и перинатальной смертности и 

числом лиц с доходами ниже прожиточ-

ного минимума. Следовательно, репро-

дуктивные и материнские потери ста-

бильно выше в бедных регионах, что 

определяет значимость экономических 

факторов в снижении репродуктивного 

потенциала населения. Положительная 

связь доли бедного населения с уровнем 

рождаемости отражает устойчивый сте-

реотип – положительное репродуктивное 

поведение бедных [48,50].  Частично 

схожая позиция наблюдается во многих 

зарубежных исследованиях.  

С учетом некоторой разобщенно-

сти вышеописанных подходов, многие 

исследователи указывают на отсутствие 

взаимопроникновения медицинской и 

социальной сфер, что, однако, просто 

необходимо для решения актуальных 

проблем репродуктивного поведения 

общества. Как следствие, не решаются 

проблемы медико-социального взаимо-

действия на уровне управления, а раз-

розненное решение проблем отдельными 

дисциплинами со своими объектами и 

предметами, методологией, целями и за-

дачами не позволяет увидеть целостную 

картину и разработать комплексные ре-

комендации по выходу из демографиче-

ского кризиса.         

Поскольку изучаемая проблема-

тика, как указывалось выше, интересует 

очень многих исследователей, и суще-

ствует достаточно широкий библиографиче-

ский банк по отдельным аспектам изучаемой 

проблемы, систематизацию обзора целесооб-

разно провести также следующим образом. В 

одной из статей Общества специалистов дока-

зательной медицины В.В. Власов предлагает 

следующие части и этапы реализации техно-

логии обзора: 1) формулировка вопроса; 2) 

поиск релевантных  исследований; 3) оценка 

структуры и качества реализации исследова-

ний; 4) обобщение результатов исследований 

[26]. 

Основное внимание ученых, занимаю-

щихся проблемами деторождения, выходит за 

границы собственно медицины. Обзор иссле-

дований Архангельского В.Н., Стародубова 

В.И., Сухановой Л.П., Блохиной М.В., Ново-

селовой Е.Н., Антонова А.И., Новоселовой 

Е.Н., Римашевской Н.М. и иных исследовате-

лей имеет очень важное значение. Стоит под-

черкнуть, что в подавляющем большинстве 

работ вышеуказанных авторов уделяется бо-

лее пристальное внимание демографическим 

аспектам исследуемой проблемы. Отметим, 

что работы значимого в своей области иссле-

дователя В.Н. Архангельского сконцентриро-

ваны на социально-экономических аспектах 

проблем деторождения. Так, в статье «Мне-

ния о «помехах» к рождению детей в семье и 

о действительных трудностях реализации же-

лаемого числа детей, автор рассуждает на те-

му того, что современная семья не может поз-

волить себе иметь детей вообще или столько, 

сколько хотелось бы из-за «материальных и 
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жилищных трудностей, занятости, слож-

ных взаимоотношений в семье» [23]. В 

последние 10-15 лет к этому списку до-

бавилась еще «неуверенность в завтраш-

нем дне».  Статья Архангельского В.Н. в 

соавторстве с Джанаевой Н. «Региональ-

ные особенности динамики рождаемости 

и демографическая политика» посвяще-

на изучению региональных различий в 

динамике рождаемости [8]. Интересен 

подход авторов к анализу изменений 

суммарного коэффициента рождаемости 

по третьим и последующим рождениям с 

того года, когда в России начали предо-

ставлять материнский капитал и выде-

лять земельные  участки  семьям  с  тре-

мя  и  более  детьми в большинстве 

субъектов РФ.  И вновь авторами иссле-

дуется специфика реализации социаль-

но-экономических мер в регионах и оце-

нивается их результативность на основе 

статистических данных последующих 

лет. Подобный подход прослеживается в 

ряде других работ В.Н. Архангельского 

[18,19,20].  

Подобного рода формулировка 

вопроса и, как следствие, круг изучае-

мых проблем, характерны и для других 

исследователей проблем репродуктивно-

го поведения в современном обществе. 

Так, в труде В.И. Стародубова и Л.П. 

Сухановой «Репродуктивные проблемы 

демографического развития России» 

представлено комплексное изучение ди-

намики репродуктивного процесса в совре-

менном обществе. По справедливому мнению 

авторов, оно необходимо не только для ана-

лиза эффективности демографического разви-

тия страны, но и для разработки стратегии 

развития службы охраны здоровья женщин и 

детей; именно анализ динамики репродуктив-

ного здоровья и поведения женщин, исходов 

беременности, соотношения родов и абортов, 

уровня и структуры заболеваемости беремен-

ных, характера осложнений родов, парамет-

ров здоровья родившихся детей является ос-

новой для разработки стратегии демографи-

ческого развития России и сохранения репро-

дуктивного потенциала страны. В работе при-

сутствует ряд глав, посвященных анализу су-

губо медицинских аспектов изучаемой про-

блемы. Однако особо значимыми для нашего 

исследования являются отдельные разделы 

вышеупомянутого труда. Так, одна из глав 

посвящена изучению проблемы аборта и не-

желательной беременности в России. С точки 

зрения организации здравоохранения, пред-

ставленная в ней информация весьма ценна. 

Авторы заявляют, что современные пары 

должны  быть информированными о безопас-

ных, эффективных, доступных и приемлемых 

методах планирования семьи по свободному 

усмотрению и иметь к ним доступ. Это явля-

ется бесспорной задачей здравоохранения, 

задачей, которая, по мнению авторов, в насто-

ящее время не решается в должной мере 

службами здравоохранения и не воспринята 

населением. Далее подробно изучаются все 
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аспекты данной проблемы в ретроспек-

тивном историческом ракурсе и в совре-

менном срезе. Так, несколько разделов 

главы посвящены всестороннему изуче-

нию абортов в России по самым разным 

показателям. Опасной тенденцией, обна-

руженной авторами, является уменьше-

ние доли легальных (медицинских) 

абортов на фоне увеличения числа нере-

гистрируемых коммерческих абортов и 

увеличении доли спонтанных и неуточ-

ненных абортов. Исследователи отмеча-

ют наблюдаемую сейчас в целом дина-

мику снижения искусственных абортов, 

однако при этом рекомендуют органам 

управления не полагаться только лишь 

на официальную статистику числа реги-

стрируемых абортов как показателя эф-

фективности, поскольку достоверность 

этой информации зачастую сомнительна. 

Примечательно также, что основной 

причиной репродуктивных потерь авто-

ры однозначно считают невынашивание 

беременности. Такой вывод сделан на 

основе сопоставительного анализа соот-

ветствующих статистических данных 

различной направленности в совокупно-

сти с подробным описанием норматив-

но-правовой базы, подкрепляющей эту 

статистику, начиная с 70-х годов про-

шлого столетия. И если исключить гене-

тический фактор невынашивания бере-

менности, то профилактика и своевре-

менное лечение являются реальным по-

тенциально возможным резервом повышения 

рождаемости, а сохранение каждой отдельно 

взятой беременности – особо важной задачей. 

Авторы считают, что «для повышения уровня 

репродуктивного здоровья женского населе-

ния необходимо принять эффективные меры к 

предупреждению нежелательной беременно-

сти — путем обеспечения доступной контра-

цепцией, прежде всего, социально неблагопо-

лучных и юных контингентов женщин» [48]. 

Вторым шагом на пути к избавлению от по-

следствий нежелательной беременности ис-

следователи называют внедрение в широкую 

практику медикаментозного аборта как менее 

опасного (по сравнению с хирургическим). 

Это, однако, влечет за собой необходимость 

разработки отсутствующей сегодня соответ-

ствующей нормативно-правовой базы и ме-

дицинских стандартов. Это, в свою очередь, 

открывает перспективы деятельности как со-

циологов, юристов и демографов, так и меди-

ков-специалистов в области организации 

здравоохранения. Стоит также упомянуть о 

необходимости совершенствовании методов 

прерывания беременности в позднем сроке не 

только с позиций плода, но и с позиций  мате-

ри, как продемонстрировало исследование 

статистики прерывания беременности на 

поздних сроках (22-28 недели). В заключение 

авторы предлагают ряд конкретных мер, ко-

торые, по их мнению, позволят значительно 

увеличить степень достоверности сведений об 

уровне и структуре абортов, а именно необ-

ходимо: 
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1. совершенствование статистики 

аборта, прежде всего обеспечение пол-

ной регистрации артифициальных пре-

рываний беременности в коммерчес-ких 

учреждениях; 

2. включение в учитываемые са-

мопроизвольные аборты прерываний бе-

ременности с кодом по МКБ-Х рубрики 

О02 (наряду с учитываемой сегодня руб-

рикой О03); 

3. введение статистического учета 

сведений об осложнениях аборта (в 

форму № 13) как важной меры, обеспе-

чивающей контроль качества медицин-

ской помощи при прерывании беремен-

ности. 

Учет всех вышеописанных фак-

торов организаторами здравоохр-анения, 

по мнению авторов, будет существенно 

способствовать решению проблем дето-

рождения в современном обществе. 

Еще одной главой данной работы, 

релевантной для нашего исследования, 

является «Репродуктивный процесс в ис-

торическом развитии России», посколь-

ку исследуемый нами вопрос тесно свя-

зан с решением региональных вопросов 

нашего государства на современном эта-

пе. В данной части работы исследовате-

ли начинают изучение вопроса с описа-

ния сложной и противоречивой динами-

ки демографи-ческого состояния России 

в конце прошлого – начале нынешнего 

столетия – так называемого постсовет-

ского периода с его устойчивой депопуляци-

ей. Так, представлена и описана динамика 

рожда-емости и смертности, когда числен-

ность населения России сократилась с 147,7 

млн. человек в 1990 г. до 142,0 млн. человек в 

2008 г. (на 3,8%). Результаты такого падения 

рождаемости шокируют демографов до сих 

пор: демографическое старение населения 

России (преобладание доли лиц старше тру-

доспособного возраста (21,6% в 2010 г.) над 

населением младшего возраста до 17 лет 

(18,3%), в то время как в 1990 г. соотношение 

было обратным (соответственно, 18,7 и 

24,5%). При этом тенденция снижения числа 

детей в стране продолжается вследствие 

крайне низкой рождаемости в 90-е годы. По-

строенная авторами модель так называемой 

«двухфазной динамики» отражает неблагопо-

лучие в уровне медицинской помощи, в 

первую очередь в общей сети родовспоможе-

ния.  В процессе оценивания качества аку-

шерской помощи, авторы отмечают негатив-

ную динамику ресурсного обеспечения служ-

бы родовспоможения  (прежде всего суще-

ственное сокращение числа акушерских коек 

– с 116,7 тыс. в 1991 г. до 78,2 тыс. в 2011 г. 

при снижении обеспеченности ими с 32,4 до 

21,1 на 10 000 женщин фертильного возраста). 

Стоит обратить внимание и на тот факт, что в 

2011 г. уменьшилась обеспеченность врачами 

акушерами-гинекологами с 5,2 на 10 000 жен-

ского населения в 2009 г. до 5,1 в 2010–2011 

гг. при увеличении числа родов в последние 

годы. 
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В разделе, посвященном пробле-

ме нежелательной беременности и соци-

ального сиротства в современной Рос-

сии, авторы приходят к ряду не менее 

интересных выводов. Они отмечают вы-

сокую значимость социальных факторов 

и «социального нездоровья» в репродук-

тивном процессе современной России, 

поскольку большое количество нежела-

тельных беременностей в нашей стране – 

это отражение недостатка контрацеп-

тивной культуры. С точки зрения орга-

низации здравоохранения, авторы при-

ходят к ряду важных умозаключений: 

 требуется тщательное научно 

обоснованное решения проблемы аборта 

(в том числе по социальным показани-

ям), его доступности и безопасности; 

 для преодоления социального си-

ротства необходимы трезвая оценка и 

реальное осмысление проблемы нежела-

тельной беременности с учетом суще-

ствующего в нашей стране (к сожале-

нию, традиционного для определенных 

контингентов российских женщин) под-

хода к решению этой проблемы – аборта 

любой ценой, вплоть до криминального, 

или отказа от ребенка как приемлемого 

варианта репродуктивного поведения; 

 введенное сокращение перечня 

социальных и медицинских показаний к 

прерыванию беременности, как и пред-

лагаемые меры по запрещению или 

ограничению искусственных абортов, 

способны привести лишь к росту криминаль-

ных абортов или рождению нежеланных де-

тей с неизбежными проблемами социального 

сиротства, беспризорных и безнадзорных де-

тей; 

 важно осознать, что проблема воспро-

изводства населения в современной России не 

только в низкой рождаемости, но в сохраня-

ющемся высоком уровне «несостоявшихся 

беременностей» и потерянных детей, что ха-

рактеризует снижение репродуктивного по-

тенциала страны при крайне низком качестве 

здоровья населения; 

 в условиях прогнозируемого нараста-

ния депопуляции в России в ближайшие годы, 

что обусловлено объективными причинами 

(сокращением численности женщин фертиль-

ного возраста, родившихся в 90-е годы), а 

также демографического старения населения, 

большое значение имеет сохранение здоровья 

рождающегося поколения. 

Подобного рода умозаключения про-

слеживаются в работе целого ряда исследова-

телей проблемных вопросов, касающихся ре-

продуктивного поведения в целом и пробле-

мы аборта современного поколения в частно-

сти, и многие из них приходят к выводу, что 

сохраняющееся большое число абортов оста-

ется традиционной медико-социальной про-

блемой в репродуктивном процессе совре-

менной России. 

Примечательно, что в представленном 

труде некоторым особняком выделяется во-

прос о понятии репродуктивного процесса. 
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Так, под репродуктивным процессом по-

нимается «эволюционно сформировав-

шийся генетически запрограммирован-

ный физиологический многокомпонент-

ный процесс воспроизведения потомства 

от момента зачатия до рождения ребенка 

и достижения им устойчивой постна-

тальной адаптации». Следовательно, для 

повышения рождаемости как конечного 

результата многоэтапного репродуктив-

ного процесса необходимо повышение 

эффективности каждой его составляю-

щей, основными из которых являются:   

1. Здоровье женского населения 

(физическое, репродуктивное, а также 

социальное) как главное условие рожде-

ния здорового потомства;   

2. Репродуктивное поведение как 

система действий и отношений, опосре-

дующих рождение или отказ от рожде-

ния, то есть определяющих выбор жен-

щины (рождение – нерождение – отказ 

от ребенка);   

3. Характер гестационного и ро-

дового процессов, эффективность кото-

рого определяет здоровье рождающегося 

потомства, в том числе уровень репро-

дуктивных потерь;   

4. Качество жизни населения и 

уровень медицинской и социальной по-

мощи женщине (семье) как фактор, обу-

словливающий репродуктивный выбор и 

исход беременности для женщины и 

плода (ребенка). 

Обратим внимание на тот факт, что в 

современном обществе сформировался новый 

подход к репродуктивному поведению – вме-

сто традиционного взгляда (рождение – отказ 

от рождения) сегодня имеет место третий ва-

риант – отказ от уже рожденного ребенка.   

Одним из важных аспектов, затрагива-

емых не только в данном труде, но и в рабо-

тах других исследователей является отноше-

ние к самому факту рождения ребенка как к 

показателю рождаемости [35, 36, 37, 49, 52, 

54, 56, 57]. Многие исследователи полагают, 

что это весьма ошибочный путь, создающий 

иллюзию высокого уровня рождаемости в 

стране. Ведь факт рождения ребенка – это, 

несомненно, важный, а в демографической 

статистике единственный критерий репродук-

тивного процесса. Однако для создания более 

полной картины современной демографиче-

ской ситуации в обществе, а также для реше-

ния ряда задач в этой области, необходимо 

учитывать комплекс эндогенных и экзоген-

ных факторов; кроме количества нужно учи-

тывать и качество рожденных детей, а также 

репродуктивные потери. В этом отношении 

схожи мнения и исследователей-демографов, 

и медиков.   

Еще одним вопросом, часто формули-

руемым в современных исследованиях, явля-

ется вопрос принимаемых для исправления 

сложившейся ситуации мер. Представляется 

возможным вслед за многими исследователя-

ми сгруппировать их следующим образом: 1) 

социальные меры и 2) медико-
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организационные меры. Говоря о соци-

альных мерах, исследователи выражают 

обеспокоенность относительно того, что 

принимаемые на данном этапе развития 

российского общества шаги, направлен-

ные на поддержку малообеспеченных 

слоев населения, носят несистематиче-

ский характер. Они, скорее, представля-

ют собой разовую адресную помощь 

(однократные денежные дотации), не 

способную в корне изменить жизненную 

ситуацию потенциальных родителей 

(чаще только матерей) и смотивировать 

их к рождению детей. В качестве реше-

ния проблемы социологи и демографы 

называют целостное повышение уровня 

жизни населения (повышение зарплат, 

улучшение условий труда и пр.), причем 

в долгосрочной перспективе. По их бес-

спорному мнению, только в такой ситу-

ации возможно преодолеть так называе-

мый «социальный стресс», и, как след-

ствие, повысить репродуктивный потен-

циал населения. Не стоит забывать и о 

том, что женщины и дети – это наименее 

защищенная социальная прослойка об-

щества, при этом в контексте данного 

исследования – центральная. Такой под-

ход, разумеется, заслуживает поддерж-

ки, но его претворение в жизнь пред-

ставляется весьма сомнительным в силу 

ряда объективных причин общественно-

политического характера. К собственно 

медицинским мерам исследователи от-

носят совершенствование необходимой меди-

цинской помощи при планировании семьи, 

при проведении родоразрешения, абортов, 

при ведении беременности, а также иные ме-

ры, способствующие снижению уровня ре-

продуктивных потерь. Еще одним ценным 

предложением медиков является улучшение 

качества медицинской помощи всем потенци-

альным, действительным роженицам, а также 

детям в абсолютно всех учреждениях родо-

вспоможения, а не только в перинатальных 

центрах, поскольку качество медицинских 

услуг в отечественных организациях родо-

вспоможения оставляет желать лучшего. Од-

нако реальное решение проблем в этой обла-

сти возможно только при объединении уси-

лий в социальной и медицинской сферах, при 

выработке единой стратегии; по мнению 

большинства исследователей, последняя се-

годня отсутствует. Для выработки такого рода 

стратегии считается целесообразным созда-

ние научно-практиче-ского координационно-

го аналитического центра с включением спе-

циалистов: демографов, медиков, социологов, 

экономистов, статистиков и организаторов 

здравоохранения, с функциями:  1. Изучения 

современных проблем репродуктивной демо-

графии (с анализом динамики не только коли-

чественных, но и качественных показателей 

родившихся детей и «не родившегося» 

потомства – внутриутробных и постнаталь-

ных потерь – для оптимизации демографиче-

ского развития страны); 2. Обоснования и 

разработки показаний к прерыванию нежела-
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тельной беременности с анализом струк-

туры и динамики абортов, в том числе 

внебольничных, изучением континген-

тов женщин, негативных последствий 

абортов – материнской смертности в 

абортивные сроки, утраты здоровья 

женщин при абортах, в том числе в ре-

зультате операций гистерэктомии, при 

позднем аборте и осложнений аборта;  3. 

Анализа причин и факторов, обусловли-

вающих социальное сиротство в стране, 

и разработки мер по профилактике отка-

зов от детей;  4. Согласования деятель-

ности социальных структур и медицин-

ских учреждений для повышения эффек-

тивности их взаимодействия в решении 

репродуктивно-демографических про-

блем. С точки зрения организации здра-

воохранения подобный шаг будет спо-

собствовать улучшению демографиче-

ской ситуации в современном россий-

ском обществе, поскольку позволит объ-

единить усилия учреждений здравоохра-

нения и социальной защиты в некий це-

лостный организм, решающий единую 

задачу.  

Позиция данных исследователей, 

равно как и ряда других, вполне увязы-

вается с Концепцией демографической 

политики России в перспективе до 2025 

года, поскольку достижение целей демо-

графической политики Российской Фе-

дерации в значительной степени зависит 

от успешного решения широкого круга 

задач социально-экономического развития, 

включая обеспечение стабильного экономи-

ческого роста и роста благосостояния населе-

ния, снижение уровня бедности и уменьшение 

дифференциации по доходам, интенсивное 

развитие человеческого капитала и создание 

эффективной социальной инфраструктуры 

(здравоохранение, образование, социальная 

защита населения), рынка доступного жилья, 

гибкого рынка труда, улучшение санитарно-

эпидемиологической обстановки [34]. 

Примечательно, что в программе демо-

графической политики столь важное место 

занимают задачи сугубо медицинского харак-

тера. Это в очередной раз подтверждает тот 

факт, что исследователи всерьез обеспокоены 

современным состоянием общества с точки 

зрения его репродуктивного поведения и 

намерены объединить свои усилия в этом 

направлении; это намерение закреплено зако-

нодательно.  

В продолжение изучения позиций раз-

личных авторов к формулировке вопроса сле-

дует принимать во внимание и ряд работ,  в 

которых во главу угла положено решение 

проблем института семьи и брака [28]. Такие 

работы редко решают собственно медицин-

ские задачи, поскольку это выходит за рамки 

исследования, но дают весьма интересную 

интерпретацию мер, тем или иным образом 

направленных на улучшение демографиче-

ской ситуации в обществе. В данных исследо-

ваниях тщательно анализируется изменяю-

щийся с течением времени понятийный аппа-
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рат социологии семьи и затрагивается 

ряд важных с точки зрения репродук-

тивного поведения граждан проблем. 

Так, ученые отмечают тревожную тен-

денцию снижения возраста начала поло-

вой жизни, увеличение разрыва между 

половым и социальным взрослением, 

увеличение числа несовершеннолетних 

родителей, неизбежное вовлечение от-

цов в процесс воспитания детей ввиду 

занятости современных матерей, увели-

чение числа разводов, влекущих за со-

бой формирование новых типов семей – 

семей с одним родителем и сводных се-

мей, семей с участием «воскресных ро-

дителей». Такого рода трансформации 

напрямую взаимосвязаны с репродук-

тивными последствиями в российском 

современном обществе, а поэтому такого 

рода исследования необходимы, а их ре-

зультаты в совокупности с результатами 

смежных областей представляют значи-

тельный интерес в решении поставлен-

ных задач.  

Еще одним вопросом, с которым 

неизбежно сталкиваются все исследова-

тели заявленной проблематики (на это 

уже указывалось выше) является взаи-

мосвязь между уровнем и качеством 

жизни народонаселения и его репродук-

тивным поведением. Анализ работ, по-

священных этому, демонстрирует как 

минимум два с одной стороны вполне 

обоснованных, а с другой – несколько 

парадоксальных (особенно для неподготов-

ленного читателя) вывода: во-первых, не су-

ществует связи между уровнем экономиче-

ского развития общества и его репродуктив-

ной активностью. «Мы привыкли считать 

причиной всех наших бед нашу бедность, од-

нако, получается, что все не так просто, ведь 

если говорить о демографии, то кризис харак-

терен не только для России с ее мизерными 

пособиями на детей и пенсиями, но и для за-

падных цивилизаций, где все не так уж и пло-

хо» [38,39,40]. Подобная позиция характерна 

и для зарубежных исследователей. Во-вторых, 

в продолжение первого умозаключения, ана-

логичное несовпадение характерно и для ил-

люстрации отношения к деторождению и в 

рамках одного государства. Так, в современ-

ных российских семьях, согласна очевидной 

статистике, отсутствует связь между уровнем 

ее достатка и количеством (или вообще нали-

чием) в ней детей. Трансформация понятия 

«цивилизация» в современном обществе при-

вела к печальной тенденции – состоятельные 

семьи делают ставку на качество, а не на ко-

личество детей, а господствующие в обществе 

(и, как следствие, в семье) ценности резко от-

личаются от традиционных, характерных для 

России не 20 века. Цивилизация комфорта, 

начавшаяся с отрицания якобы всего, проти-

воречащего интересам жизни (войн, револю-

ций, перенапряжения и тяжёлого самоотвер-

женного труда, любых идей, предполагающих 

принесение в жертву человеческой жизни, 

свободы или просто комфорта) с неизбежно-
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стью вырождается в цивилизацию смер-

ти – цивилизацию контрацептивов, 

абортов и извращённых бесплодных 

наслаждений, с неизбежностью веду-

щих, в конечном счёте, к пресыщению и 

отвращению от жизни. 

В контексте приведенных рас-

суждений весьма интересными предста-

ют работы зарубежных исследователей. 

Исследователи в различных государ-

ствах всерьез обеспокоены сложившейся 

в современном обществе ситуацией. 

Анализируемая проблематика представ-

лена изучением современного состояния 

проблемы деторождения и перспектив ее 

эволюции в будущем, ее влияния на раз-

витие экономики, состояние уровня 

рождаемости во всем мире, в отдельно 

взятых странах. 

В статье Массимо Ливи Бакчи 

«Низкая плодовитость (рождаемость) в 

исторической перспективе», опублико-

ванной в журнале «The Population Coun-

cil, Inc.» в 2013 г. поднимается весьма 

актуальная для современного общества 

проблема падения уровня рождаемости и 

дальнейших перспектив эволюции этого 

вопроса [56]. Исследование базируется 

на оценке проблемной ситуации в веду-

щих странах Восточной и Северо-

Восточной Азии и Европы (в том числе 

и в России). поколения 21 века имеют 

практически нулевой уровень рождаемо-

сти, поскольку современные женщины 

имеют 2 и менее детей. Описывая причины 

происходящего процесса, автор указывает не 

только на индивидуальные (моральные и ма-

териалистические) причины низкого детопро-

изводства, но и групповые или общинные, ба-

зирующиеся на социальных, культурных и 

религиозных аспектах. В качестве наглядного 

примера упоминаются аристократические се-

мьи ранних эпох, где титулы передавались 

исключительно по мужской линии, а потому 

женщины в таких семьях плодились до тех 

пор, пока в семье не появлялся как минимум 

один сын.  

Третьим фактором низкой плодовито-

сти автор считает принадлежность к какой-

либо национальности. И здесь вступает в силу 

направленность национальной политики. У 

разных стран она своя ныне, и была в преды-

дущие годы. Так, например, Китай, в котором 

уже более 30 лет действует политика «одного 

ребенка», только сейчас назвал уровень своей 

плодовитости «удовлетворительным». Инте-

ресна предложенная автором классификация 

групп населений с низким уровнем рождае-

мости. Так, первым примером автор приводит 

вымирающие населения. История насчитывает 

немало таких примеров. Население Океании 

после контактов с европейцами потеряло 

много этнических групп. Многие сообщества 

вымерли после перенесения эпидемий, забо-

леваний, таких как оспа. В целом, результаты 

колонизации 15-17 веком привели многие 

мелкие цивилизации к частичному или пол-

ному вымиранию. Следующим блоком автор 
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выделяет население во времена кризисов, 

которые, по его мнению, неизбежно 

снижают рождаемость. Наиболее рас-

пространенный случай – это нехватка 

еды из-за разного рода конфликтов, по-

годных катаклизмов и прочих форс-

мажорных обстоятельств. Среди внут-

ренних факторов автор упоминает вдов-

ство, отсутствие половых отношений из-

за стресса, неспособность к деторожде-

нию из-за голода и пр. В данном разделе 

статьи автором достаточно подробно 

описываются примеры вышеописанного 

в различных странах на разных этапах 

исторического развития (Европа и Сред-

ний Восток 6 -7 веков, Парагвай в 15-16 

веках, Англия 13-16 веков, Япония в от-

носительно недавнем 19 веке и др.). Тре-

тьей и четвертой группами автор выде-

ляет населения 20 века и после него. 

Особенно это касается западных цивили-

заций. Согласно исследованиям, начиная 

с 1930-х годов,  рождаемость упала ниже 

уровня восполняемости населения. Не 

ускользнули от внимания автора и так 

называемые «беби-бумы», наглядно 

проиллюстрированные им цифрами и 

историческими справками. 

В статье «Влияние упадка рожда-

емости на экономический рост» Квамрул 

Х. Ашраф, Дэвид Н. Вейл и Джошуа 

Вайлд представили фундаментальный 

подход к исследованию взаимосвязи 

уровня рождаемости с современными 

экономическими условиями с выработкой мо-

делей возможного выхода из сложившейся 

ситуации и прогноза развития проблемы в бу-

дущем[55]. Авторы статьи задаются вопро-

сом, как рост населения влияет на рост эко-

номики? Если быть более точными, насколько 

выше был бы уровень капитала на душу насе-

ления в странах с высокой рождаемостью, ес-

ли бы уровень рождаемости упал на опреде-

ленное количество? Вопрос, по мнению авто-

ров, очень старый, но, несмотря на многочис-

ленные исследования, ему посвященные, все 

еще остающийся без ответа. Представляет ин-

терес предложенное авторами описание демо-

графических сценариев. Для данного анализа 

авторы создают модель, подходящую для Ни-

герии; в результате анализа базы данных со-

зданы схемы двух вариантов развития уровня 

рождаемости, количества населения, возраста 

работоспособности и количества возрастных 

групп до 15 и свыше 65 лет до 2100 года. В 

качестве результатов моделей симуляции 

представлен классический вариант развития 

экономического сценария, проиллюстриро-

ванный примером Нигерии. Этот сценарий 

затем сравнивается с классической моделью 

Блума и Кэннинга (2010) как в целом, так и по 

отдельным заявленным выше каналам связи с 

экономикой страны. Этому посвящена основ-

ная часть работы, которая позволила авторам 

прийти к следующим выводам. В статье была 

предпринята попытка пересмотреть устойчи-

во сложившиеся классические взгляды на то, 

как рождаемость влияет на экономику, с 
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прагматической и количественной точек 

зрения. Модель, примененная к Нигерии, 

продемонстрировала отличающиеся от 

общепринятых цифр, отражающие со-

стояние и развитие экономики по раз-

личным каналам. Ключевым методоло-

гическим подходом авторы считают 

«прозрачность» метода, т.е. некоторая 

открытость для изменений по необходи-

мости.  

Еще одной статьей, позволившей 

нам комплексно описать изучаемую 

проблемы, стала статья «Новые прогно-

зы когортной рождаемости в развитом 

мире (странах): взлеты, падения и воз-

вращение к истокам» Микко Мирскилэ, 

Джошуа Р. Голдштайн и Йен-Хсин Элис 

Ченг [54]. Начало повествования авторы 

наполняют примерами того, как на про-

тяжении исторического развития посто-

янно сменяли друг друга эпохи «популя-

ционных бомб», «пустых гнезд», «демо-

графических зим» на фоне заметного ро-

ста рождаемости в странах и исконно 

низким уровнем плодовитости. В связи с 

этим возникает вопрос, закономерна ли 

эта тенденция для уровня когортной 

рождаемости – рождаемости, свой-

ственной группе мужчин или женщин, 

принадлежащих к одному и тому же по-

колению или к одной и той же брачной 

когорте? Результаты исследования из-

ложены в ряде графических изображе-

ний с комментариями, в которых оцени-

ваются результаты исследования прогнозов 

уровня фертильности в 37 странах, когорт 

1950-79 годов рождения. В графиках пред-

ставлены результаты анализа англоговорящих 

когорт, северных и балтийских когорт, когорт 

континентальной Европы, Восточной Европы, 

Средиземноморья и Восточной Азии. Во всех 

регионах авторами тщательно описаны сход-

ства и различия и объяснены предпосылки 

этих расхождений в прогнозах на будущее. 

Что же касается точности прогнозов на бу-

дущее, которой авторы статьи уделили особое 

внимание, стоит подчеркнуть ряд коммента-

риев. Наименьшей степени погрешности под-

вержены фертильные когорты, члены которой 

достигли возраста 40 лет. Для более молодых 

когорт эта погрешность выше. Особое внима-

ние авторы уделяют изучению влияния эконо-

мического ослабления 2000-х. Этим вопросом 

озадачены многие исследователи. Изначально 

авторами использовался метод экстраполяции 

только до 2008 года, но на тот момент упадок 

2000-х еще не успел сказаться на процессе 

рождаемости во всей его мощи, поэтому ис-

следования были продлены еще на год, а ре-

зультаты сопоставлены. Применяемый авто-

рами подход с пятилетней экстраполяцией, 

поскольку основывается на исторических 

данных, является даже более точным (уровень 

погрешности совсем небольшой), чем подхо-

ды с «замороженными» (фиксированными) 

данными. В результате получено своеобраз-

ное приложение, посвященное описанию ме-

тодологии прогнозирования, а также возмож-
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ным погрешностям в прогнозировании. 

В разделе предложены точные матема-

тические исчисления «расписания» фер-

тильности, направленные на учет мак-

симального количества факторов, игра-

ющих роль в прогнозировании деторож-

дения. Результаты представлены в схе-

мах для всех 37 стран, для которых про-

водилось исследование. 

В статье «Увеличивающийся уро-

вень бездетности в Германии и Японии: 

мы на пути к бездетному обществу?» 

Тошико Хара изучается проблема без-

детности, в частности в Германии и 

Японии и ее значение для общества и 

семей в этом обществе в постмодернист-

ский период [58]. На основе данных со-

временных исследований, таких как 

Population Policy Acceptance Study 

(2003), проведенного в Германии, и Na-

tional Fertility Survey (2005), описываю-

щего ситуацию в Японии, подробно ана-

лизируются причины неимения детей. 

Автором статьи принимаются во внима-

ние фиксированные данные отдельных 

лет, проблема изучается, таким образом, 

как в синхронии, так и в диахронии. Та-

кое видение вопроса приводит к необхо-

димости рассмотрения вопроса бездет-

ности, образования и карьеры в цифрах. 

Относительно Германии автор считает 

неоспоримым тот факт, что рождение 

детей откладывается как мужчинами, так 

и женщинами на более поздний срок 

ввиду необходимости получения высшего об-

разования. Так, в 2003 году почти 20% про-

центов немецких женщин в возрасте 40-44 лет 

не имели детей по вышеуказанной причине. 

Для Японии цифры несколько иные и анало-

гичный процент достиг только отметки 9. От-

дельно исследуется вопрос бездетности для 

неженатых пар. Интересно, что прослежива-

ется закономерность между невступлением в 

брак и необходимостью получать образова-

ние, что однозначно в дальнейшем сказывает-

ся на уровне бездетности. Примечательным 

фрагментом статьи является выделение авто-

ром, так называемых, групп риска с точки 

зрения бездетности. В Германии автором к 

ним относятся нерелигиозные слои населе-

ния, люди, проживающие в больших городах, 

люди с полной трудовой занятостью, люди, 

получающие высшее образование и люди с 

низким доходом (менее 1500 Евро). Относи-

тельно аналогичной постановки вопроса в 

Японии сегодня недостаточно исследований, 

однако некоторая информация, предложенная 

японскими источниками, весьма интересна. 

Из групп, характерных для немецкого обще-

ства, в Японии фигурируют только две – за-

нятые получением образования и проживаю-

щие в больших городах. Автор поднимает и 

животрепещущий вопрос, касающийся того, 

изменится ли отношение к желанию иметь 

детей в будущем? Согласно социологическим 

опросам, в Германии наблюдается тенденция 

к меньшему количеству детей, чем раньше. 

Для Японии эта информации в исследуемом 
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источнике отсутствует. Среди причин 

нежелания иметь детей главная – неиме-

ние достойного партнера. Второй по по-

пулярности причиной является нежела-

ние потенциальных родителей расста-

ваться с привычным им уровнем и обра-

зом жизни. Для Японии причина неиме-

ния партнера так же характерна. Вторая 

причина так же указывается, но в не-

сколько иных формулировках, отличных 

от германской культуры. Примечатель-

но, что в статье объясняются и причины, 

характерные для женатых пар. Среди 

наиболее распространенных – дорого-

визна воспитания и обучения ребенка. 

Своеобразным противоречием оборачи-

вается и откладывание брака на более 

поздний срок, а впоследствии оказыва-

ется, что заводить детей уже слишком 

поздно (это особенно характерно для 

Японии).  

В статье «Почему произошел де-

мографический суицид? Загадки евро-

пейской рождаемости» Лэнт Причетт и 

Мартина Виаренго обращают внимание 

на критическое состояние уровня совре-

менной рождаемости и поиск причин, 

его объясняющих с целью прогнозиро-

вания развития ситуации в будущем[57]. 

Кроме того, низкий уровень рождаемо-

сти поднимает весьма острые экономи-

ческие вопросы. Их, по мнению авторов 

статьи, как минимум два: во-первых, по-

чему падение уровня плодовитости 

пришлось на, казалось бы, развитый уровень 

экономики современного общества; а во-

вторых, почему в более состоятельных семьях 

детей меньше, чем в семьях с низким уровнем 

достатка? Как упоминалось ранее, эти же 

размышления волнуют и многих отечествен-

ных исследователей данного вопроса. Одним 

из наиболее печальных вопросов, рассматри-

ваемых в статье, остается вопрос о том, поче-

му же дети перестали рассматриваться как ис-

точник смысла жизни? Почему принятие ре-

шения о рождении ребенка сопряжено с эко-

номической постановкой вопроса «а можем 

ли мы себе это позволить?» Один из фрагмен-

тов статьи «Брак, семья, дети» пытается рас-

крыть суть проблемы. Человеческие цивили-

зации, как правило, рассматривают детей как 

нечто положительное. Поэтому тот факт, что 

люди в современном цивилизованном обще-

стве на вершине возможностей выбирают не 

только меньшее количество детей, но меньше 

детей, чем требуется для поддержания самой 

цивилизации, является одной из основных го-

ловоломок для гуманитарных наук. Именно 

этот вывод заставляет авторов статьи гово-

рить о «загадках» европейской рождаемости. 

В публикации Лоренса Дж. Котликоф-

фа и Скота Бёрнса «Столкновение поколений: 

спасаем себя, наших детей и нашу экономи-

ку» (вторы всерьез обеспокоены старением 

населения в Соединенных Штатах Америки и 

еще большим – в других странах мира[59]. 

При всем том, что каждый отдельный житель 

в частности и население в целом осведомлены 
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этой проблемой, никто не в состоянии ее 

решить или, по крайней мере, предло-

жить рациональные пути выхода из нее. 

Авторы описывают проводимую совре-

менным американским государством по-

литику стабилизации экономики, чтобы 

обеспечить достойную платформу для 

создания полноценных семей в обще-

стве. В книге предлагается четыре пути 

решения проблемы (реформы финансо-

вого сектора, совершенствование систе-

мы здравоохранения, стабилизация до-

хода семей, реформа системы социаль-

ной безопасности) и подбор наиболее 

усиленных политических программ. Как 

видим, зарубежные исследователи соли-

дарны с нашими соотечественниками в 

том, что только объединение усилий 

представителей различных областей 

жизнедеятельности общества способно 

вывести его из демографического кризи-

са. 

Издание Стивена Х. Вулфа и Ла-

удана Эрона «Здоровье Соединенных 

Штатов в международной перспективе: 

жизнь короче, здоровье хуже» (U.S. 

Health in International Perspective: Shorter 

Lives, Poorer Health Washington, DC: the 

national academy Press, 2013) посвящено 

поиску объяснений тому факту, что Со-

единенные Штаты Америки, даже бу-

дучи одним из самых процветающих 

государств современного общества и 

предоставляя один из самых высоких 

уровней дохода на душу населения, сталкива-

ется с процессом старения населения, сокра-

щения продолжительности его жизни, возрас-

тания уровня заболеваний и снижения уровня 

рождаемости [60]. Книга направлена на поиск 

ответов, объясняющих эту парадоксальную 

проблему. Оценка уровня здравоохранения в 

США сопоставляется с аналогичными ситуа-

циями в 16 друг странах со схожим уровнем 

жизни и развития. Результаты неутешитель-

ны. По сравнению с другими странами, пока-

затели США ниже уровней других стран 

практически по всем показателям (мужским и 

женским). Хотя показатели США несколько 

ниже по всем факторам здоровья по сравне-

нию с другими странами, авторы книги гово-

рят о том, что есть и хорошие новости. Так, 

смертность в возрасте старше 80 лет ниже, 

чем в сравниваемых странах, и здесь главным 

вопросом является – происходит ли это бла-

годаря особому вниманию врачей к лечению 

хронических заболеваний или благодаря про-

цессу естественного отбора, согласно которо-

му просто более здоровые взрослые индивиды 

доживают до этого возраста. Помимо прочего 

авторами книги суммируется информация от-

носительно наиболее распространенных при-

чин ухудшения здоровья и, как следствие, по-

вышения смертности (среди них курение, 

низкая физическая активность, нездоровое 

питание и т.д.). В итоге авторы книги прихо-

дят к выводу, что только совместными усили-

ями как простых граждан, так и законодате-

лей, ученых, сотрудников системы здраво-
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охранения возможно найти адекватный 

выход из сложившейся ситуации, т.е. 

идут в своих рекомендациях еще дальше 

своих коллег, призывая каждого отдель-

но взятого индивида озаботиться совре-

менной демографической ситуацией в 

мире. 

 

Заключение 

Подводя итог, обратим внимание 

на следующее. Среди наиболее интере-

сующих и даже беспокоящих авторов 

проблем можно выделить как схожие, 

так и разнящиеся. Практически все ис-

следователи пытаются выяснить причи-

ны падения уровня рождаемости и по-

вышения смертности в рамках нынеш-

них экономических мировых условий и 

различных иных обстоятельств. Многие 

авторы, как нам удалось увидеть, пред-

принимают попытку учесть не только 

внешние факторы, влияющие на демо-

графический кризис, но и внутренние – 

исключительно психологические причи-

ны, поэтому в ряде работ активно при-

влекаются труды ученых-психологов.  

Выводы авторов статей и книж-

ных изданий по большей мере неутеши-

тельны; многие из них напрямую зада-

ются вопросом, движемся ли мы к без-

детному обществу в будущем, и что 

произойдет с нами, когда уровень рож-

даемости окончательно упадет ниже 

уровня воспроизводства мирового населения. 

Среди рациональных предложений – 

объединение усилий, направленных на реше-

ние создавшейся проблемы, на самых разных 

уровнях – от обычных граждан до политиче-

ских деятелей высшего ранга; обязательным 

условием при этом является научный подход 

и применение результатов исследований уче-

ных всех задействованных областей – социо-

логов, экономистов, политологов, психологов, 

медиков и пр.  
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